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국문 초록 
본 연구의 목적은 공중보건위기에 대처하는 언론 보도의 실천적 대안과 활용 방
안을 모색하는 것이다. 이를 위해 한국 언론의 신종 감염성 질환 보도를 사회동원
론적 관점(The Social Mobilization Perspective)에서 고찰했다.   
구체적으로는 국내 10개 종합일간지 1면의 신종플루와 메르스 관련 기사 1,090
건을 대상으로 진단(diagnostic), 예후(prognostic), 동기(motivational) 프레임 유
목을 적용해 분석했다. 분석 결과 신종 감염성 질환 보도 1면의 텍스트 프레임은 
진단 프레임이 가장 두드러진 것으로 나타났다. 예후 프레임이 그 뒤를 이었고 동
기 프레임은 미미한 것으로 나타났다. 시각적 정보에서도 텍스트와 동일한 경향이 
확인되었는데 진단에 가장 역점을 두고, 향후 대응 관련 사안, 즉 예후 프레임과 위
기 대응의 참여와 지지를 유도하는 동기 프레임은 미미했다. 또 감염성 질환에 대
한 물리적·사회적 대응이 질병 진행 단계에 따라 다르다는 점을 고려해 보도의 단
계를 구분해 프레임이 달라지는 가를 봤다. 그 결과 감염성 질환 보도 1면의 프레
임은 위기 진행단계 별로 진단, 예후, 동기 프레임간의 양적 우위의 순서가 달라지
는 않은 채 모든 시기에서 진단 프레임이 두드러진 것으로 확인되었다. 다만 진단 
프레임이 건강 위기의 초기인 위기 점증 단계에서 가장 두드러진데 반해, 예후 프
레임이 위기고조 단계에서, 동기 프레임은 소강 단계에서 가장 두드러졌다. 시각적 
정보의 프레임도 위기 단계별로 비슷한 변화 양상을 보였다. 유일한 차이는 동기 
프레임을 가진 사진, 그래픽은 텍스트처럼 소강 단계가 아니라 시기가 지날수록 증
가해 위기 종료 단계에서 가장 두드러진 경향을 보였다.
분석 결과를 해석하자면 감염성 질환 발생의 모든 단계에서 진단 프레임이 두드
러진 것은 언론이 발생 성 기사에만 집중하고 있는 것으로 풀이된다. 이러한 문제
는 신종플루 보도 프레임에 대한 선행 연구들에서도 반복적으로 지적된 바 있으며, 
2015년 발생한 메르스 보도에서도 확인되면서 언론보도 전략에 대한 필요성을 제
기한다. 다만 보도 단계를 기준으로 통계적 유의성을 고려해 보면 초기에는 진단, 
위기 고조 단계에서는 예후, 위기의 종료 단계에서는 동기 프레임이 두드러진 것으
로 나타났다. 이는 언론이 감염성 질환 발생 초기에 진단 프레임을 활용해 새로 발
생한 문제를 조명했으며 질병 확산 및 위험이 최고조로 이른 시기에는 사회적 해결
을 모색하고자 했음을 의미한다. 보도의 소강 단계에서 동기 프레임이 나타나는 것
은 갑작스러운 위기를 겪은 사회와 그 구성원들을 이전의 모습으로 회복시키기 위
해 언론이 대중을 응집시키고 독려하는 역할을 했다고 해석할 수 있다. 이처럼 언
론이 단순히 진단 프레임만을 사용하는 것이 아니라, 위기 단계에 따라 예후와 동
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기와 같은 프레임을 적절히 활용하는 모습을 보이는 것은 언론 스스로 문제해결의 
주체가 될 수 있는 가능성을 시사한다. 
본 연구의 함의는 다음과 같다. 첫째, 연구 결과의 현실적 함의 모색과 실천적 지
침 제공이라는 언론 보도 프레임 연구의 목적성을 분명히 함으로써 연구 결과의 유
용성을 확보했다. 둘째, 프레임 분석 대상으로 시각적 정보 기사를 포함함으로써 감
염성 질환 보도 프레임 연구의 영역을 확장했다. 셋째, 언론 보도를 위기의 단계별
로 나눠 프레임 변화를 관찰함으로써 보도를 포함한 정부 등의 커뮤니케이션 대응
이 물리적 방역과 상호작용해야 할 필요성을 제시했다. 
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환경파괴와 기후, 생태계 변화 등으로 인한 신종(emerging) 및 재출현
(re-emerging) 국외 유입 감염성 질환 발생이 증가 추세다(Jones et al,. 2008). 
신종 감염성 질환은‘과거 20년간 사람에서 발생이 증가한 감염병과 가까운 미래
에 증가가 의심되는 감염병’으로 정의되는데 발생 시기와 강도를 예상할 수 없다
는 불확실성 때문에 개인의 보건 문제를 넘어 지역사회와 국가, 국제사회에 영향을 
미치는 고위험으로 존재한다(Jones et al., 2008). 
한국 정부는 감염성 질환 발생으로 인한 피해와 확산에 대응하기 위해 ｢감염병의 
예방 및 관리에 관한 법률｣을 정하고 개인의 외부활동과 사회·경제적 제재를 규정
하고 있다. 제재는 환자의 감시와 입원치료, 강제 처분, 업무종사의 일시 제한, 자가 
격리, 이동 제한, 학교 휴교, 대규모 행사 취소, 업무종사 일시 제한 등을 포함한다. 
특히 역학조사와 접촉자 관리 시 필요한 개인정보 제공 등은 개인의 인권 및 자유
권과 밀접하게 관련되어 있으며, 개인 생활에서의 손 씻기, 기침예절 준수, 공공장소 
이용 자제 등과 같은 생활습관 관리도 필요하다. 따라서 규제 등이 법적으로 명시되어 
있다 하더라도 시민사회의 자발적‘협조’와‘참여’,‘지지’와 같은 공동체 의식
이 무엇보다 중요하다(Parmet, 2010; CDC, 2011; Braunack-Mayer, 2010; 
Kiniaw & Levine, 2007).
이러한 상황에서 언론은 공공의 위험에 대한 정보와 행동을 개인 및 인구집단에 
매개하는 것과 같은 공적 기능을 수행한다(Schudson, 1994). 여기에는 예방 행동
을 포함하는 행동 변화 유도와 사회적 통제에 대한 대중의 참여와 지지, 문제 해결 
과정에 동참하도록 설득하는 과정 등이 포함된다(Schudson, 1994; Smith, 2006). 
나아가 사회적 담론을 만들어 낼 가능성을 내포하기도 하며 질병 극복 이후 사회의 
개선을 모색하는 과정에서 과학과 대중, 여론 및 정책의 접점으로 역할 할 수 있다
(Nikora, 2008; Covello et al., 2001;  Kizinger, 2000). 
그러나 신종 감염성질환에 관한 선행 연구들은 주로 언론이 일화적(episodic), 
선정적, 공포소구가 과장된 정보를 집중 보도한다는 경향을 확인하는 것에 그치고 
있다(Wallack et al., 1993; 백선기, 2009; 김원제, 2009; Smith, 2006; 
Medeiros & Massarani, 2010; Hong, 2013; 이귀옥, 2015). 이러한 연구들은 
공중보건위기상황에서 작용하는 언론을 순기능을 배제하고 부정적 기능에 한정해 
관찰했기 때문에‘프레임을 어떻게 활용할 것인가’와 같은 연구 결과의 향후 활용
가능성을 제한한다. 이는 신종 감염성 질환 보도를 다루는 연구의 대안적 연구 문
제 개발과 분석의 시도가 필요함을 시사한다. 특히 감염성 질환 유행 상황에서 대
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중이 언론을 통해 원하는 정보가 예방과 관련된 정확한 정보(김선호 & 양정애, 
2011; Wong et al., 2013)라는 점을 고려한다면 연구 방향은 제공되는 정보에 초
점을 맞췄을 때 결과의 활용에 있어 유용성을 얻을 수 있을 것이다. 따라서 본 연
구는 사회학의 동원론적관점에서 제기되는 합의동원 프레임(진단/예후/동기)을 지
난 20여년 사이 한국에서 유행한 신종플루와 메르스 관련 보도에 적용해 분석해봄
으로써 (1) 기존 보도 경향과 향후 보도에의 적용 가능성을 확인하고 (2) 신종 감
염성 질환 보도 프레임의 대안을 제시하며 (3) 전략적 프레임 활용을 모색하고자 
한다.
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2. 이론적 배경 및 선행연구 검토
가. 신종 감염성 질환 특징
감염성 질환(Infectious Disease or Communicable disease)은‘어떤 특정 병
원체 혹은 병원체의 독성 물질 때문에 일어나는 질병으로 이 병원체 혹은 독성 물
질에 감염된 사람, 동물이나 기타 병원소로부터 감수성 있는 숙주(사람)에게 직
접·간접적으로 전파되는 질환’으로 정의된다(Rathore et al., 2017). 이 중 신종 
감염성 질환(Emerging Infectious Disease)은‘과거 20년간 사람에서 발생이 증
가한 감염병과 가까운 미래에 증가가 의심되는 감염병’으로 분류되는데 출현
(Emergence)은 새로운 병원체의 확산과 전염을 의미한다(Rathore et al., , 
2017). 특히 바이러스성 병원체의 돌연변이 오류 수정 능력(mutation 
error-correction ability)이 낮은 반면, 인체를 포함한 새로운 숙주 적응 능력이 
높아 대유행(pandemic)을 피하기 힘들다는 특징이 있다(Jones et al,. 2008).
감염성 질환의 일반적인 전파 경로는 접촉(contact), 비말(droplet), 공기
(airborne) 등이 있다(Siegel et al., 2007). 공기 중에 떠다니는 병원체가 건강한 
사람의 호흡기를 통해 체내에 침입, 감염하는 것을 공기감염이라고 하며, 접촉 감염
은 사람간의 직·간접 접촉으로 병원체가 전파되는 경우다. 보균자가 기침이나 재
채기, 대화 도중 튀어나오는 작은 침방울 속의 병원균을 통해 체내에 침입, 감염하
는 것을 비말감염이라 한다(Siegel et al., 2007). 비말에 의해 전파되는 대표적인 
감염성 질환으로는 2003년 홍콩을 중심으로 중국, 캐나다, 한국에서 유행한 중증급
성호흡기증후군(SARS)과 2009년 한국을 포한함 전 세계에서 유행했던 신종 인플
루엔자 A(H1N1)(이하 신종플루), 2015년 중동과 한국에서 유행한 메르스
(Middle East respiratory syndrome, MERS)가 있다. 이렇듯 감염성 질환은 사
람들간의 접촉 환경에서 전파되며, 특히 한국과 같이 인구밀도가 높은 환경에서는 
그 여파가 심각할 수 있다(Hui et al., 2015). 특히 감염성 질환 발생의 기여 요인
으로 지목되는 변수는 도시화 및 생태계 파괴, 기후변화, 동물매개 변이, 미생물 유
전자 변이, 국제 교류 및 여행 증가, 경제개발 및 토지이용 증가, 감염에 대한 인간 
감수성 변화, 빈곤과 사회적 불평등, 기아, 전쟁 등 사회 경제적 환경 등 다양하다
(Jones et al,. 2008; Rathore et al., 2017; WHO, 2005; Mackey et al., 
2014). 즉 신종 감염성 질환의 발생과 전파는 사회·경제, 환경, 생태 등 다양한 
요인들과 조건에서 복합적으로 발생하며 원인이나 병원체의 형성 및 위치, 발생규
모, 경로, 감염력, 생존력 등을 예측하기 어렵다는 불확실성을 내포한다. 
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건강의 영역에서 불확실성은 통제력이 낮고 대비가 불가능하며 위험의 정의에 대
한 합의가 이뤄지지 않은 고위험으로 분류된다(Freudenburg, 1988). 특히 노출될 
수 있는 사람이 불특정 하거나 광범위한 위험은 공포와 불안과 같은 감정을 유발시
키는데(Freudenburg, 1988), 감정요인은 위험(risk)이 내포한 위해(hazard)와 결
합해 상당한 폭발력을 갖는다(Sandman, 1987; 1989). 이러한 감정은 심리적 우
울, 무력감, 국가로부터 보호받지 못한다는 소외감과 같은 부정적 인식을 증가시키
고 개인의 인지 능력을 제한함으로써 상황인해 및 해결 방법 모색 등을 저해하는 
요인으로 작용한다(Mishel, 1988; Elderd et al., 2006; 이동훈 et al., 2016). 이
런 이유로 WHO는 신종 감염성 질환과 같이 불확실성이 큰 질병일수록 빠른 발견과 방
역에 각국의 공중보건 역량이 집중되어야 함을 강조하고 있다(WHO, 2005). WHO는 
2005년 글로벌 인플루엔자 대비 계획(WHO global influenza preparedness plan)에서 
회원국이 신종 감염성 질환 관리를 위한 계획을 수립하고 대응 역량을 갖출 것을 
권고하며 다음 5가지 작업을 명시하고 있다 : (1) 계획 및 협동(planning and 
coordination) (2) 상황 모니터링 및 평가(situation monitoring and 
assessment) (3) 예방 및 봉쇄(prevention and containment) (4) 보건 시스템 
대응(health system response (5) 커뮤니케이션 (communications). 또한 2013
년 건강위기재난관리(Emergency and Disaster Risk Management for Health, 
ERMH)지침을 통해 모든 신종 감염성 질환 대유행에 대한 위기관리 역량을 강화하
고, 다분야간의 연계, 범정부 및 범사회적 통합을 촉진하고 있다. 이때 언론과 같은 
커뮤니케이션의 영역은 역학 조사, 방역과 같은 기술적 접근뿐만 아니라 보건 사회
적 접근의 심리적 방역을 제공할 수 있다(WHO, 2013; 서울대학교 보건대학원, 
p.72). 불확실성이 높은 상황에서 언론을 통해 제공되는 적절한 정보는 위험 인식
뿐만 아니라 잠재적으로 위험 판단을 내리고 대처하는데 영향을 미치기 때문이다
(Dunwoody & Peters, 1993). 또한 감염성 질환 대응에 필요한 신뢰 및 사회적 
지지를 확보하고, 요구되는 행동을 정당화 하며 사회적 치유와 변화를 촉구하면서 
위기의 극복 이후 사회 통합에 기여한다(Reynolds & Seeger, 2005). 따라서 감
염성 질환에 대응하는 커뮤니케이션의 역할과 기능, 대안을 점검하는 작업은 새로
운 감염성 질환 발생의 증가로 불확실성이 증대된 현대 사회에서 인구집단의 건강





미시 사회학자 Goffman이 주장한 프레임의 정의는 21세기의 신종 감염성 질환 
유행 시대에도 유효하다. Goffman(1974)은 프레임을 복잡한 세상을 이해하기 위
한‘기본 틀(primary framework)’이자‘해석의 스키마(schemeta of interpreta
tion)’라고 정의했다. 이 주장에 따르면 사람들은 타인과 상호작용하는데 있어 의
미를 파악하고 협상을 가능하게 하는 맥락(context), 배경(background), 상황 규
정(definition of situation)과 같은 자신의 행동을 조직하는 방식에 있어 개인의 경
험을‘분류 및 해석의 체계(scheme of classification and interpretation)’의 어
느 한 범주에 귀속(categorization)시킨다. 때문에 프레임은‘조직적 전제(organiz
ational premises)’일 수 있으며, 나아가‘마음과 활동에서 지속될 수 있다(susta
ined both in the mind and in activity)’(Goffman 1974, p.247). 즉, 프레임은 
개인의 상호작용에 대한 포괄적인 해석의 틀을 의미하는 것으로 사회적 행동과 그 
행동의 조직방식을 규정하는 개념으로 볼 수 있다. 이러한 영향력 때문에 Goffman
이 프레임이라는 용어를 사회과학적 개념으로 정의한 이후 언어, 심리, 사회, 정치 
등 인문사회영역에서 확산되어 연구되고 있으며 특히‘현실의 사회적구성주의(soci
al construction of reality)’를 입증하는 방식으로 커뮤니케이션의 영역에서 중요
한 이론적 바탕을 제공하고 있다. 
프레임 개념은 Tuchman에 의해 미디어 분야로 확장되었다. Tuchman(1978)은 
프레이밍(framing)을‘언론이 현실을 재구성하는 도구’로써‘현실을 특정한 관점
에서 의미화 하는 과정’이라고 정의했다. 그는 보도 텍스트가 보도 제작자와 조직
의 일상화된 규범에 따라 제작된다는 점에 주목했는데 이들은 보도를 선택하고 가
공하며 편집해서 수용자에게 현실을 바라보는 하나의 틀로 제시한다. 
Tuchman(1978)이 재정립한 프레임의 개념은  Goffman(1974)이 프레임을 사회
와 개인의 상호작용에서 본 것에서 확장해 미디어 연구에 도입함으로써 현실의 사
회적 구성론1) 접근으로 재규정하는데 결정적인 역할을 했다고 볼 수 있다(송용희, 
1) 현실의 사회적 구성(혹은 실재의 사회적 구성·Social Construction of Reality)은 Berger & 
Luckman(1967)에 의해 제시된 개념으로 사회적 실재는 자연적 실재가 아닌 사회적으로 구성된 
의미구성체라는 것이다. 개인은 이러한 주관적 의미를 자신의 모든 행동에 결부시킨다. 그리고 의
미들은 이데올로기, 신념체계, 도덕 규범, 제도와 같은 문화적 산물들 속에서 객관화 된다. 이 과
정에서 언어는 현실의 사회적 구성수단의 효과적인 도구다. 이때 언론은 불특정 다수(unspecific 
mass)에게 인지와 행동에 영향력을 행사하며 문화와 시대, 공간 등을 공유하는 언어로 구성되어 
있어 현실의 사회적 구성을 관찰하기 좋은 자료라고 여겨진다(임미영 et al., 2010).
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2005). 
Tuchman 이후 프레임의 개념은 뉴스 내용의 특징과 생산 과정을 연구하는 학자
들에 의해 활용되면서 언론이 현실을 제시하고 의미를 부여하는 도구로 구체화 됐
다. 특히 현실묘사 매커니즘과 같은 미디어의 사회적 재구성 역할이 수용자의 현실
인식에 미치는 영향을 밝히는데 있데 유용한 방법론으로 여겨지면서 미디어 분야에 
프레임을 원용하는 연구가 활발히 진행됐다(Gamson, et al., 1992). Gamson은 
프레임을 사회적 구성주의의 관점에서 접근한 대표적인 연구자다. 그는 프레임을 
사회적 이슈와 문화와의 연관성에 주목했는데 뉴스프레임이란 하나의 이슈를 이해
하기 위해 필요한‘주제 구성의 중심적인 견해’이며 따라서 뉴스 프레임은 사회적 
이슈와 문화를 이해하게 하는 해석적 패키지(interpretive packages)라고 정의했
다(Gamson, 1992). 
Entman(1991)은 프레임 정의 및 함의에 대해 구체적 분석 기법을 도입하면서 
의미와 영향력을 확장시켰다. 그는 1983년 구소련 전투기가 대한항공 여객기를 추
락시킨 사건과 미국 해군이 이란 항공을 추락시킨 사건을 미국 언론이 어떻게 보도
했는지 비교·검토하는 과정에서 언론이 유사한 특징을 지닌 현실에 대해 뉴스 구
성을 전혀 다르게 한다는 점을 발견했다. 이에 대해 Entman은 언론이 현실에 대해 
특정 측면을 선택(selection)하고 강조하며(salience) 선택된 일부 측면을 특정 문
제에 대한 개념규정(problem definition), 인과관계 해석(causal analysis), 도덕적 
판단(moral judgment), 해결방법의 제시(remedy promotion) 하는 과정을 프레이
밍이라고 설명했다. 그러면서 언론이 같은 내용이라도 특정한 관점에 따라 프레임
을 달리하며 전체 이슈 전개를 상이하게 구성할 수 있다고 했다(Entman, 1993; 
Pan & Kosicki, 1993). 그리고 이러한 결과로 대중의 담론 형성도 다르게 조직될 
수 있다는 점을 시사했다(Entman, 1993; Price & Tewksbury, 1997; Nelson & 
Oxley, 1999; Bloch-Elkon, 2007; Bratić, 2006; Catalan-Matamoros, 2011). 
Entman의 관점은 프레임의 영향이 비단 개인에게만 미치는 것이 아니며, 지역사회
나 국가 수준으로 그 파급효과를 넓힐 수 있다는 점에서 의의가 있다. 
정리해 보자면 프레임은 연구자들에 따라 다양하게 정의될 수 있는데 넓은 의미
로는 어떤 사건의 전개 과정에 의미를 형성하는 중심 생각 또는 스토리 라인으로 
특정한 논쟁과 이슈의 핵심이 무엇인지를 제시하는 것이다(Gamson & Modigliani, 
1989). 언론의 관점에서 프레임은 보도를 통해 주요 이슈가 선택되고 강조, 제외되
는 패턴으로 볼 수 있다(Gitlin, 1980; Iyengar, 1991). 이러한 패턴은 인과관계 
해석, 도덕적 판단, 해결방법을 제시하기도 한다(Entman, 1991). 결국 프레임 정
의 확립 및 개념의 확장 과정에서도 알 수 있듯 프레임은 개인의 행동 영역에서 영
향력이 있을 뿐만 아니라 사회적 파급효과 또한 내포한다. 선행연구들은 이미 프레
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이밍된 건강 관련 보도가 개인적 수준에서 태도 변화와 공중보건정책에 어떤 입장
을 취할 것인지에 영향을 끼치며, 사회적 수준에서 지역사회의 건강행동과 집합적 
행동(collective actions)에 영향을 미친다는 결론을 축적하고 있다(Hutchings, 
2003; Dorfman, 2005). 이러한 결론은 결국 프레임 연구에서 수용자의 행동에 미
칠 수 있는 영향이나 및 사회적 변화로 이어질 수 있는 특성을 고려해야 함을 시사
한다.
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2) 신종 감염성 질환 보도 프레임 연구
신종 감염성 질환의 유행과 같은 불확실성이 만연한 상황에서 위험에 대한 정보
와 경험이 없는 개인은 높은 불확실성을 상쇄하고자 정보욕구를 가빠르게 상승시킨
다(Mishel, 1981; 1988). 이때 주로 찾는 정보원은 TV, 신문, 라디오와 같은 미
디어로 보도에 주목할 뿐만 아니라 위험을 어떻게 받아들이고 행동할지 결정한다
(Singer & Endreny, 1993; Young et al., 2013; Tewksbury & Scheufele, 
2007). 따라서 즉각적인 행동 참여가 필요한 감염성 질환 유행 상황에서 언론이 
전달하는 정보는 단순한 위험 정보와 피해 상황을 넘어 예방행동을 촉구하기 위한 
직접적인 방법과 대처 등이 포함되어야 한다(WHO, 2005; Covello et al., 2001; 
Covello, 2003; Freimuth et al., 2000). 
이러한 배경에서 언론 보도의 프레임 유목을 살펴보는 것은 프레임이 수용자에게 
미치는 직접적인 효과를 관찰하는 연구와는 별도의 연구 가치가 있다. 프레임 유목
을 설정하고 보도를 분석하는 연구는 주로 특정 이슈나 사건 보도에 대한 뉴스 구
성이나 그 방식을 관찰하는 것으로 수용자의 현실인식과 행동에 미치는 영향을 밝
히는데 있어 유용한 방법론으로 여겨진다(Gamson, et al., 1992; De Vreese,, 
2005). 이때 보도에 내포된 프레임 유목을 도출하거나 구분하는 과정은 보도가 구
축한 사회의 측면을 관찰하는 방법이며 연구 결과의 해석과 활용은 사회 이슈에 대
한 논의를 전개하는 기준이 된다. 따라서 이준웅(2000)은 프레임 연구의 결과가 
현실적 함의를 분명히 하고 이에 따른 실천적 지침을 제공할 때 연구의 의의가 있
다고 주장했다.
이준웅(2000)의 견해에서 신종 감염성 질환 보도에 대한 선행 연구들을 관찰해
보면 상당수 결과가 유용성의 한계를 갖는다. 대부분의 연구가 감염성 질환 보도에 
대한 언론의 보도태도와 현상기술에 초점을 맞추면서 프레임이 갖는 실천적 함의 
즉, 수용자의 행동에 미칠 수 있는 영향 또는 사회적 변화로 이어질 수 있는 특성
을 간과했기 때문이다. 선행 연구들의 프레임 유목을 정리한 [표 1]을 보면 다수의 
연구에서 책임, 인간적 흥미, 경제적 결과에 대해 다루고 있다는 것을 확인할 수 있
다. 이 세 가지 프레임은 Semetko & Valkenburg(2000)2)가 미국과 유럽의 언론
보도를 리뷰하는 방식으로 분석해 도출한 결과로 기자들이 보도 작성에서 주로 사
용하는 프레임이다. 정치·사회적 갈등 보도 분석 연구에서 인용되며 언론이 이슈
를 다루는 데 있어 특정 측면을 조명하거나 회피하는 방식을 설명하는데 활용되고 
2) Semetko & Valkenburg(2000)의 연구에서 도출한 프레임은 총 5개로 다음과 같다 : 갈등
(conflict), 인간적 흥미(human interest), 경제적 결과(economic consequence), 도덕성
(morality), 책임 귀인(attribution of responsibility). 
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있다. 
예를 들면 책임귀인(Attribution of responsibility), 인간적 흥미(Human 
Interest), 경제적 결과(Economic consequence), 심각성(Severity) 네 개의 프레
임 유목으로 2003년 미국과 중국 언론의 사스(SARS)보도 프레임을 분석한 
Beaudoin(2007)3)의 연구는 중국 언론이 감염성 질환 발생과 확산의 해결의 주체
를 찾기 보다는 경제적 결과와 인간적 흥미 프레임 위주의 보도로 당의 책임을 배
제 했다고 분석했다. 이러한 결과는 언론의 정치적 편향이 건강 관련 보도에 부정
적 영향을 미칠 수 있다는 함의를 제공하지만 신종 감염성 질환과 같은 건강 위기 
상황에서 수용자에 미치는 정보와 그러한 정보의 행동적 영향을 반영하지 못하고 
있다.
이 외 Hong(2007), Gao et al., (2011), Wang et al., (2010), Gadekar et 
al., (2014)의 연구는 감염성 질환의 유행 상황 또는 질병 자체의 심각성을 프레임 
유목으로 다루고 있다. 심각성(severity) 프레임은 질병 발생 규모나 사망자, 위험
에 처한 대중을 묘사하는 보도가 수용자의 위험인식에 영향을 미칠 것 이라는 가정
을 전제로 한다. 대부분의 연구 결과에서 심각성 프레임이 다른 프레임들보다 우세
하게 나타난다. 그러나 이러한 결과는 언론보도가 심각성을 강조하면서 공포와 같
은 부정적 감정을 유발했다는 결론으로 귀결될 수 있다. 일부 연구에서는 언론 보
도가 감염성 질환 그 자체보다 감염성 질환이 유행하는‘상황’에 초점을 맞추면서 
심각성이 과장됐다고 설명했다(Gao et al., 2011; Sandell et al., 2013). 특히 예
방에 관한 정보 없이 심각성만 강조된다면 수용자들은 문제의 해결을 위한 정보 부
족으로 인해 혼란에 빠지게 된다(Chang, 2012). 불확실성(Uncertainty), 위험
(Risk), 현황, 공포 및 패닉(Fear and Panic) 프레임 등을 유목으로 둔 연구들 역
시 같은 맥락에서 해석될 수 있다. 
예방행동을 촉구하기 위한 직접적인 방법과 대처에 관한 정보를 다루는 프레임은 
일부 연구에서 발견되는데 Shih 외 (2008), Gao 외(2011), Oh et al., (2012)의 
연구가‘행동(action)’에 관한 유목을 두고 있고 Lee & Basnyat (2013)의 연구
는 예방적/ 치료적 정보에 관한 프레임을 두고 있다. 
종합해 보면 선행 연구들은 프레임이 수용자의 인지에 영향을 주는 정보전달의 
기능임을 전제로 했다는 점에서 공통점이 발견된다. 연구자들은 보도가 위기 상황 
3) ① 책임귀인 프레임 : 감염성 질환 발생 및 확산, 대응 등과 관련된 주체의 책임을 조명하는 경우 
②인간적 흥미 프레임 : 개인의 스토리나 각색된 서사 구조를 갖는 기사 혹은 사람의 얼굴이나 표
정을 포함하는 사진과 함께 제시된 경우 ③ 경제적 결과 프레임 : 감염성 질환 발생 및 확산으로 
인해 발생한 경제적 영향을 조명한 경우 ④심각성 프레임 : 발생 및 확산 규모, 감지된 위협, 심각
도 등이 제시된 경우.
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에서 수용자의 위험인식에 적절한 영향을 줄 가능성을 내포했는가를 탐색하고자 했
다. 그러나 이러한 연구는 감염성 질환 유행 상황에서 위기 극복을 위한 대중의 참
여와 협조, 수용자의 예방행동을 매개하는 언론 보도의 순기능이 고려되지 않으면
서 연구 결과의 활용에 한계를 갖는다. 이러한 문제는 감염성 질환 보도를 다루는 
연구의 대안적 연구 문제 개발과 분석의 시도가 필요함을 시사한다. 
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구분 연구자 프레임 유목
사스
(SARS)
Luther & Zhou (2005)
책임 (Responsibility)
인간적 흥미 (Human interest) 




책임귀인 (Attribution of responsibility)
인간적 흥미 (Human interest)
경제 (Economic)
건강심각성 (Health severity) 
부인 (Denial)
Beaudoin (2007)
책임귀인 (Attribution of responsibility)
인간적 흥미 (Human Interest)
경제적 결과 (Economic consequence)
심각성 (Severity)
Hong (2012)
주제 (Thematic) - 일화 (Episodic)
안전 (Customer safety)
회상에 대한 우려 (Worries about recalls)
공포에 대한 우려 (Not to Fear)
시스템 붕괴 (Broken system)
Oh & Zhou (2012)
책임 (Responsibility)
인간적 흥미 (Human interest)






Shih, Wijaya, & 
Brossard (2008)
갈등 (Conflict)







질병 통제 (Disease control)
질병 확산 및 현황 
(spreading of the disease / suffering)
개인적/인간적 흥미 
(Personalization / Human interest)
연구 및 개발 (Research and Development)
과학·의료적 배경  
(Scientific medical background)
경제적 영향 (Economic impact)
Gao et al (2011)
비난 및 책임 (Blame and Responsibility)
경제적 결과 (Economic Consequence)
갈등 (Conflict)
행동 (Action)
새로운 근거 (New Evidence)




Liu, B. F. & Kim, S. 
(2011)
일반적 위험 (General crisis) 
재난 (Disaster)
건강 위기 (Health crisis)
일반적 건강 이슈 (General health issues)




김효경 & 권상희 
(2011)





Oh et al., (2012)
책임귀인 (Attribution of responsibility)






Liu & Han (2013)
책임귀인 (Attribution of responsibility )
인간적 흥미 (Human interest )
경제적 결과 (Economic consequence)
갈등 (Conflict)
Lee & Basnyat (2013)
기본적 정보 (Basic information) 
예방적 정보 (Preventive information)
치료적 정보 (Treatment information)
의학적 연구 (Medical research)
사회적 맥락 (Social context)
경제적 맥락 (Economic context)
개인적 스토리 (Personal stories)
주제 – 일화 (Thematic - Episodic)
감정적 호소 (Emotional appeal)
이득 (Gain)– 손실 (Loss)
Sandell, Sebar, & 
Harris (2013)
주제 (Thematic) - 일화 (Episodic)
책임 (Responsibility)
인간적 흥미 (Human interest)
경제 (Economic)
위험 규모 (Risk Magnitude) 




이득 (Gain)– 손실 (Loss)
감정 호소 (Emotional appeal)
발생 상황 (outbreak situation)
주제 (Thematic) - 일화 (Episodic)
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Gadekar (2014)
책임귀인 (Attribution of responsibility)
인간적 흥미 (Human interest)
공포 및 패닉 (Fear and Panic)
심각성 (Severity)
안전 (Safety)
과학적 정보 (Scientific information)
Basnyat & Lee (2014)
외부에서 유입된 질병 (Imported disease)
전쟁 / 은유 (War / battle metaphors)
사회적 책임 (Social responsibility)
제재 정책 (Lockdown policies)
Krishnatray & Gadekar 
(2014)
책임귀인 (Attribution of responsibility)
인간적 흥미 (Human interest)
행동 (Action)
공포 및 패닉 (Fear and panic)
Pan & Meng (2016)
건강위험 (Health risk)
의학/ 과학적 이슈 (Medical / Scientific issues)
경제적 결과 (Economic consequences)
사회적 문제 (Societal problems)
예방 및 교육 (Prevention/ education)
정치적/ 법률적 이슈 (Political/ legal issues)
에볼라
(Ebola)













Lee & Paik (2016)
책임 (Responsibility)
인간적 흥미 (Human interest)




새로운 근거 (New evidence)
통계적 자료 (Statistical data)
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3) 진단(diagnostic), 예후(prognostic), 
동기(motivational) 프레임
프레임 연구의 사회동원론적 관점은 개인이나 조직의 이념과 행동을 조직하고 설
득해 사회운동에 동참하도록 하는 것이다. 궁극적으로 추구하는 바는 개인의 이해
관계를 사회운동의 목표와 이념에 부합시키거나 상호보완적으로 만드는 것으로‘프
레임 정렬(framing alignment)’에 도달하는 것이다(Snow et al., 1986). 프레임 
정렬은 개인의 프레임이 사회운동집단의 프레임과 일치하거나 상호교류 하는 것으
로 이념적 가치, 규범 등을 공유하는 것을 의미한다(Snow et al., 1986). 그리고 
이러한 상태를 구축하는 전략은‘집합 행위 프레임(collective action frame)’으
로 정의되는데 사회운동을 정당화하고, 집합적 행위의 방향을 제시하고, 대중적 지
지를 획득하기 위한 전략으로 구성된다(Benford & Snow, 2000). 집합행위 프레
임은 행동지향적인 집합행위와 프레임 정렬이라는 목적을 위해 대중적 이해와 지
지, 협조, 참여를 유도하는 전략을 제시한다는 점에서 감염성 질환 보도의 실천적 
대안을 찾고자 하는 본 연구 목적에 부합한다고 할 수 있다.
집합행위 프레임은 진단 프레임(diagnostic frames), 예후 프레임(prognostic 
frames), 동기 프레임(motivational frames) 세 개 차원으로 구분된다. 진단 프레
임은 현재의 문제를 규명, 정의하고 문제 원인의 책임자와 소재에 대해 조명하는 
것이고, 예후 프레임은 문제의 해결 방안을 찾거나 해결을 위한 대안을 제시하는 
것이다(Snow & Benford, 1988). 
주영기 & 유명순(2011)은 기존의 감염성 질환 보도 프레임 연구의 한계를 극복
하고 연구 결과에 있어 실용적인 대안을 제시하기 위해 신종플루 보도에 진단/예후 
프레임을 적용해 분석한 바 있다. 연구자들은 진단/예후 프레임의 적용이 사회·정
치적 이슈뿐만 아니라 감염성 질환 발생이라는 공중보건 위기상황을 보도하는 언론
을 이해하고 문제를 해결하는 과정에서도 작용할 수 있다고 설명했다. 이러한 판단
의 근거로 사회 운동과 신종 감염성 질환의 확산은 모두 발생한 문제를 정의하고 
규명해 궁극적으로는 해결을 추구한다는 점을 들었다. 이들 연구는 연구자들 스스
로도 문제 제기한‘프레임을 어떻게 활용할 것인가’에 대하여 하나의 방법론을 제
시했다는 점에서 중요한 통찰을 제공한다. 그러나 사회운동은 물론 감염성 질환 극
복의 중요한 변수 중 하나가 대중의‘참여’와‘협조’라는 점을 고려에 포함하지 
않으면서 동기 프레임을 분석 유목으로 활용하지 않은 한계가 있다. 
동기 프레임은 집단적 행동 참여에 관한 논리를 강조하는 것으로 잠재적 참여자
나 지지자들을 행동으로 이끌어 내는 것을 목적으로 한다(Snow & Benford, 
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1988). 동기 프레임은 문제를 인식하고 해결책을 논의하는 것에서 나아가 대중의 
직접적인 참여를 촉진하기 위해 정서적이고 도덕적인 요소들을 포괄한다(Snow & 
Benford, 1988). 특히 진단 프레임에서 관찰되고 예후 프레임에서 제안된 문제에 
대한 해결의 구현에 관여한다. 이것은 문제를 극복하도록 하는데 있어 중요한 요인
으로 간주되며, 때로는 가치 및 비전과 같은 해결책 제시에 영향을 준다. 따라서 동
기 프레임은‘행위의 동원(action mobilization)’을 추구하는 것이라 볼 수 있다. 
동시에 진단ᆞ처방 프레임은‘합의의 동원(consensus mobilization)’을 지향한다
(Snow & Benford, 1988).
실증 연구에서 동기 프레임은 건강 행위의 의도와 자기 효능감에 영향을 미치며 
기후변화와 같은 공중보건 캠페인에서 지역사회 구성원의 참여를 활성화 시키는데 
유의미한 변수로 관찰되었다(Gifford& Comeau, 2011). 특히 대중의 손해나 희생
이 필요한 문제에 대해 부정적 측면을 강조하기 보다는 효과적인 대안과 이러한 대
안의 적절성, 효율성을 제시함으로써 대중의 참여 의도와 행동에 영향을 주는 것으
로 나타난다(Baum et al., 2009). Baum 외(2009)는 포커스 그룹 인터뷰를 통해 
감염성 질환 발생 상황에서 불가피하게 제재되는 개인의 윤리 문제와 한정된 자원 
배분의 우선순위 등을 결정하는데 있어 동기프레임과 같은 설득의 기제가 대중의 
공중보건명령 준수 의도를 상승시키며 공공숙의를 가능하게 한다고 결론 내렸다. 
이처럼 동기 프레임은 종종 공공숙의 과정(public deliberation process)에서 행
위자가 선택하는 전략으로 설명될 수 있다(Pan & Koisicki, 1993). 특히 동기 프
레임의 등장이 기존의 사회운동이 변화를 추구하는 개인 혹은 집단의 과도한 불만 
표출에 그치면서 실패로 돌아가는 것에 대한 해결 방안으로 등장한 만큼, 집합 행
위를 구성하는 세 가지 프레임의 균형적 활용과 프레임 정렬은 감염성 질환 보도가 
추구하는 이상적인 결과를 예견한다 할 수 있다.  
언론 보도에 집합행위 프레임을 적용할 때 또 하나 고려되어야 할 점은 프레임 
활용의 전략이다. 사회학 분야의 경험적 연구들은 사회운동 프레이밍과 연관된 전
략 과정에 집중해 왔다. 이 과정은 실질적이며 목표지향적인 프레임 전략을 구사할 
때 대중의 참여와 협조를 이끌어내어 사회운동이 성공한다고 설명한다. 사회운동에
서 설명되는 전략과정은 ①프레임 연결과정(frame bridging) ②프레임 증폭과정
(frame amplification) ③프레임 확장과정(frame extension) ④ 프레임 변환과정
(frame transformation)으로 구분된다(Snow & Benford, 1988; Snow et al., 
1986). 
구체적으로 보자면 첫 단계인‘프레임연결과정’은 관찰된 하나의 문제에 대해 
두 가지 이상의 프레임이 존재하는 경우로 이 두 프레임을 동일한 하나의 이념으로 
결합시키는 것이다. 주로 진단 프레임을 내세우는 전략이 필요하다. 두 번째 단계인 
- 16 -
‘프레임 증폭과정’은 주장하거나 목표로 삼는 신념과 가치를 정교화 하는 것으
로, 프레임 연결과정에 대한 2차적 과정으로 볼 수 있다. 여기서는 예후 프레임을 
통해 목표와 해결책을 제시함으로써 사회운동의 목적을 분명히 하는 전략이 요구된
다. 세 번째 단계인‘프레임 확장과정’은 잠재적 지지층을 동원하기 위해 주장하
는 신념과 가치를 확장하는 것이다. 예후와 동기 프레임이 적절히 나타남으로써 문
제의 목적과 해결을 구체화 한다. 마지막 단계인‘프레임 변환과정’은 표방하는 
신념과 가치에 대해 변환된 프레임을 주장하는 것으로, 새로운 환경변화와 이에 대
한 적응에 관한 것이다. 동기프레임을 활용함으로써 대중을 설득하고 참여로 유도
하며 새로 제시하는 가치에 대한 지지를 확보한다(Snow & Benford, 1988; Snow 
et al., 1986). 
본 연구는 집합행위 프레임이 추구하는 지향성과 전략적 목적성, 프레임 활용 전
략의 합리성에 주목하여 신종 감염성 질환 보도에 대한 실천적 대안을 찾고자 한
다. 특히 집합행위 프레임의 세 개 차원(진단/예후/동기)을 보도 분석에 적용하는 
것은 그 결과를 예측함에 있어 대중과 사회의 참여와 협조를 목적으로 한다는 점에
서 유용한 방법이라고 판단된다. 
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4) 시각적 정보(visual information) 프레임  
일간지 지면의 구성은 텍스트와 시각적 정보로 나눠 볼 수 있다. 비주얼 커뮤니
케이션(visual communication)의 영역에서 시각적 정보(visual information)는 뉴
스 스토리를 구성하는 사진과 그래픽을 포함한다(Coleman, 2000). 보도사진은 사
건 대상에 대해 카메라로 촬영한 것을 말하며 그래픽은 데이터나 개념, 개요 등을 
그래프, 표 등으로 표현한 것을 말한다(Messaris & Abraham, 2001). 주로 기사
의 정보 전달을 돕기 위해 텍스트와 연동해 사용되기도 하고 때로는 텍스트 기사와 
관계없이 독자적으로 뉴스를 전달하기 위해 사용되기도 한다(유흥식, 2007). 특히 
보도사진과 같은 시각적 정보는 신문 지면을 통해 매개되는 정보 가운데 수용자의 
시선이 가장 먼저 닿는 요소로 건강 행동에서 수용자의 주의력과 회상, 이해력에 
영향을 미치며 설득을 극대화하기도 한다(Messaris & Abraham, 2001; Houts et 
al., 2006). 
시각적 정보의 사용에 관한 영향은 위험인식 분야의 연구에서 수용자의 이슈지각
과 상호작용한다는 결과들을 축적하고 있다. 연구들을 정리해 보자면 첫째, 시각적 
정보는 대중의 인식, 특히 위험 판단에 유의미한 영향력이 있는 것으로 나타난다. 
시각적 정보가 포함된 기사에 노출된 개인은 텍스트에 노출된 개인에 비해 위험을 
높게 평가했다(Gibson & Zaillmann, 2000). 개인의 위험 평가에도 영향을 미치는 
것으로 나타나는데 일광욕과 피부암을 다루는 방송뉴스에서 과도한 일광욕 때문에 
피부암에 걸린 여성에 대한 시각적 정보를 제시한 보도는 수용자 본인과 타인들의 
위험 평가를 높이기도 한다(Zillmann & Gan, 1996). 이는 시각적 정보가 있을 때 
수용자는 정신적으로 사건에 더 개입되어 있다고 생각하기 때문이다(Collins et al., 
1988). 
둘째, 수용자는 사진 및 시각적 정보를 상황을 이해하는‘근거(evidence)’로 받
아들이며 이를 통해 행동을 변화시킨다(Bundesen & Habekost, 2008). 이슈를  
인지하는 것은 예방 행동을 유도하는 중요한 변수로 관찰되는데 보도를 통해 인지
된 유방암의 심각성과 발생가능성은 유방암 검진 행위의도와 정적인 관계가 있음이 
관찰되기도 한다(홍양선 & 유우현, 2015). 특히 시각적 정보는 개인과 행동을 매
개하는데 있어 텍스트 보다 직접적인 역할을 하며 최소한의 정보 처리 또는 사고로 
의사 결정을 유도한다(Dillard & Meijinders, 2002). 
셋째, 예방에 있어 중요한 정보전달의 도구가 될 수 있다. 신종플루 예방에 대한 
수용자의 정보추구 행위에 관한 실험연구에서 시각적 자료를 통해 정보를 얻은 사
람은 그렇지 않은 사람보다 신종플루에 대한 감수성과 심각성을 더 높게 인식했으
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며 더 많은 정보추구 의도에 기여하는 것으로 나타났다(김옥태 & 김규찬, 2010). 
신종플루 확산에 관한 그래프나 표는 위험의 규모, 상대적 위험, 누적 위험 불확실
성 및 상호작용과 같이 무형으로 존재하는 위험에 대해 경험 사례를 제공하는 도구
로 작용하는 것이다(Lipkus & Hollands, 1999). 연구에 따르면 표나 그래프가 제
공하는 수치적 정보는 텍스트로 표현될 때 보다 명료성, 중요성, 복잡성의 영역에서 
수용자의 인지 및 이해에 강력한 영향을 준다(Johnson & Slovic, 1995). Wong 
외(2013)의 연구도 신종플루의 보도사진이 수용자의 위험인식에 미치는 영향과 추
가 정보 탐색 의도를 조사했는데 바이러스가 퍼지는 상황을 보도사진으로 접한 사
람들은 텍스트로 인지한 사람들보다 심각성을 더 높게 평가하며 추가 정보 탐색 의
도를 높였다. 나아가 시각적 정보가 제공된 텍스트는 그렇지 않은 경우에 비해 위
험 인식과 예방 행동 의도를 높이는 것으로 나타난다(Zillmann, 2006; Zillmann 
& Brosius, 2000).
따라서 프레임을 연구하는 일부 연구자들은 시각적 정보와 텍스트 프레임이 통합
적으로 고려되어야 할 필요성을 제기했다. Messaris & Abraham(2001)은 프레임 
연구에서 시각적 차원과 텍스트적 차원을 통합적으로 고려경우 수용자의 인지에 작
용하는 기전을 좀 더 구체적으로 이해할 수 있다고 강조했다(Messaris & 
Abraham, 2001). 나아가 Graber(1990)와 Newhagen(1998)은 시각적 정보 프
레임은 정보의 지속성 측면에 있어 텍스트보다 높은 영향력이 있음을 확인했다. 
Zillmann 외(1999)의 연구자는 기사에서 다뤄지는 이슈에 대해 수용자가 어떻게 
지각하고 있는지 비교한 결과 한쪽 측면만을 강조한 보도사진을 본 수용자가 그렇
지 않은 수용자에 비해 편향된 지각을 갖는 것으로 나타났으며 편향적 지각현상은 
2주 후까지 지속되면서 강화되는 것으로 나타났다. 이러한 회상 능력의 향상
(enhanced recall)은 개인에게 현저한 인식으로 존재하게 되며, 이는 공공 의제를 
설정하는데 영향을 끼칠 수 있다는 점에서 중요하다(Fahmy et al., 2006). 
위의 논의들은 감염성 질환 보도에 대해 시각적 정보의 프레임을 분석하는 것이 
수용자의 인지와 행동에 미치는 영향을 고려했을 때 의미가 있을 수 있다는 점을 
설명한다. 이는 시각적 정보를 잘 활용한다면 공중보건 위기 상황에서 미디어가 목
표로 하는, 혹은 목표로 요구 받는 것들을 보다 효율적으로 실천할 수 있을 것이라
는 함의를 제공한다.
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다. 위험 보도 단계
신종 감염성 질환 보도 연구에서 또 한 가지 생각해 봐야 할 점은 앞에서도 논의 
되었듯이 감염성 질환이 사회의 다양한 요소와 결합해 여러 가지 파형으로 구성되
며 확산한다는 것이다(Mummert et al., 2013). 따라서 감염성 질환의 관리는 상
황에 맞는 대응 중심의 시나리오를 기반으로 질병의 진행 단계에 따라 다르게 운영
하는 것을 원칙으로 한다(WHO, 2013). WHO는 대유행 인플루엔자 위험 관리
(Pandemic Influenza Risk Management)(WHO, 2013)지침에서 감염성 질환의 
진행 단계를 소강(Interpandemic), 경계(Alert), 대유행(Pandemic), 이행
(Transition)의 4개 단계로 나누고 각 단계에 따른 물리적·사회적 대응을 방법을 
구분하고 있다. 여기서 강조되는 점은 감염성 질환에 대한 대응은 하나의 큰 이벤
트로 볼 것이 아니라 유행 양상에 따라 물리적 방역 및 정책, 치료 옵션 등을 달리 
하는 것이다(Vaughan & Tinker, 2009; Blendon et al., 2008). 감염성 질환의 
물리적 대응이 질병의 진행 단계에 따라 다르다는 것은 사회적 대응을 다루는 커뮤
니케이션의 전략도 달라야 함을 시사한다. 감염성 질환 발생 초기와 같이 정보가 
부족하고 불확실성이 높으며 사망자가 실시간 발생하는 시간대의 정보제공은 감염
성 질환이 수습되어 종식되는 시간대의 정보와 달라야 한다. 따라서 미국 CDC는 
감염성 질환 대응의 정보제공을 행위(activity)가 아니라, 감염성 질환 사태의 시간
대(timeline)별로 다르게 하는 것을 원칙으로 한다(CDC, 2011). 그러나 선행 연구
들은 감염성 질환을 하나의 사회적 이벤트로 보고 감염성 질환이 유행한 기간 전체
에 대한 보도 경향이나 특성을 파악해 왔다. 감염성 질환의 진행 단계를 고려한 일
부 연구들도 발생 초기의 정보제공의 중요성을 다루는데 그치고 있어 발생 단계에 
따른 체계적인 정보제공에 관한 논의는 다소 제한적이다. 
다만 그동안의 연구들이 제시하는 결과는 비교적 명확하다. 감염성 질환 발생 초
기 단계에서 제공된 적절한 메시지는 위험 발생에 대해 경고하고 정보의 공백을 메
워주며 질병 극복에 대한 효능감을 향상시키는‘사회적 효용’기능을 한다는 것이
다(Freimuth et al., 2014; Bauch, 2012; Mummert & Weiss, 2013).‘사회적 
효용’은 갑작스러운 건강 위기의 상황에서 대중을 정서적으로 지원하는 것을 의미
한다. 감염성 질환 전파에 대한 수학적 모델링을 제시한 연구에 따르면 질병 발생 
초기의 언론 보도는 감염성 질환 발생 피해를 감소시키는 역할을 하는 것으로 나타
난다(Mummert & Weiss, 2013; Hallahan et al., 2007). 특히 감염성 질환 발생 
초기에 제시된 적절한 정보는 대중에게 감염 전파와 사망률을 줄이기 위한 지시와 
행동 변화 유도, 지역사회 협력 확보하는데 유의미한 영향을 주며 불필요한 불안감, 
공포심과 같은 회피 감정의 발생을 감소시키는 것으로 관찰된다(Mummert & 
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Weiss, 2013). 
조류독감 유행 상황에 대한 보도의 중재 역할에 대해 연구한 Ungar(2008)에 의
하면 첫 번째 단계에서 언론은 대유행으로 인한 인구집단의 감염과 사망을 알리는 
경고(alarm) 중심 메시지를 주로 보도했다. 두 번째 단계에서는 백신 공급을 포함
한 과학적 해결과 국가적 노력을 강조하는 안심 정보를 제공했고 대유행이 마무리
되는 마지막 단계에는 질병 극복과 새로운 건강 위협에 대응하기 위한 국가적 노력
에 대한 정보를 제공하면서 상황이 종료됐다는 확신 위주의 정보를 제공했다. 이에 
대해 연구자는 불확실성이 만연한 위기의 상황에서 언론이 공중이 안심할 수 있는 
내용을 집중 보도하면서 패닉으로 가는 상황을 중재하고자 했다고 설명했다. 즉 언
론이 대중의 불안 상황에 대해 보도의 내용 구성을 달리하면서 안심과 확신을 줬던 
것이다. 
위기의 단계와 대응은 주로 PR(Public Relations) 분야에서 위기관리를 둘러싼 
역학관계, 준비과정, 실제 수행과정 등을 체계적으로 대응하기 위한 모델을 제시하
면서 활발하게 논의되고 있다. 위기의 대응 단계에 대한 연구자들의 논의는 
Fink(1986)가 제안한 4단계를 기본으로 하고 있으며, 학습과 같은 위기 사후관리
단계들이 첨가되는 형태를 보이고 있다(김영욱, 2008). Fink(1986)는 위기상황에
서 불확실성을 제거하기 위한 전략적 계획을 제시했다. 여기에는 위기관리 단계를 
구분하고 각 단계에 해당하는 전략이 제시되는데 Fink(1986)가 제시한 위기 단계
는 징후(prodromal or build up stage),‘발생(acute or break out) stage)’,
‘만성적(chronic or abatement stage)’,‘종결(termination stage)’이다(Fink, 
1986; Mitroff, 1988). Fink는‘징후’단계를 강조했는데 이 단계에서 의사결정권
자가 적절하게 행동한다면 위기를 피할 수 있다고 주장했다. 그러나 일단‘발생’
의 단계로 접어들게 될 경우 의사결정권자가 어떻게 대응하느냐에 따라 실을 최소
화 하는데 효용이 있을 수 있다.‘처리’단계에서는 위기의 해소에 대한 조직 및 
책임자의 자기분석을 수행함으로써 위기가 만성적이 되는 것을 예방할 수 있으며
‘해결’의 단계에서는 또 다른 위기 예방을 위한 계획과 준비를 도모한다. 
Sturges(1994)는 효과적인 위기관리 측면에서 위기 단계를 나누고 단계에 따른 
목표와 전략을 수립해야 한다고 주장했다. Sturges(1994)의 위기관리 단계는 위기 
점증(crisis buildup), 위기 고조(crisis breakout), 위기 소강(abatement), 위기 
종료(termination)로 Fink(1986)와 유사하다. 그리고 위기 단계별로 정보 전달의 
유형을 나눠 적합한 위기관리 전략을 제공했다. 그에 따르면 정보 전달 유형은 정
보전달형(instructing), 조정형(adjusting), 내재화형(internalizing)이다. 정보전달
형은 위기 상황에서 대중의 피해를 줄이기 위한 대책을 알려주는 것이고 조정형은 
대중의 심리적 불안을 극복할 수 있도록 하는 것이다. 내재화형은 대중이 위기에 
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갖는 이미지에 영향을 주는 것이다. 그는 위기 징후 단계에서는 내재화형, 발생단계
에서는 정보전달형, 감소단계에서는 조정형과 내재화형에 초점을 맞추는 것이 효과
적이라고 주장했다(Sturges, 1994). 
이처럼 위기 단계에 대한 다양한 모델과 커뮤니케이션 유형이 제시되는 것은 곧 
위기의 전개 양상에 따라 대응 전략을 달리하는 것이 중요하다는 것을 의미한다. 
따라서 위기 보도의 단계를 나누고 보도를 관찰해 보는 시도는 대중을 정보를 수동
적으로 받아들이는 대상이 아니라 참여와 협력의 대상으로 보는 관점 변화의 계기
를 제공하며 효과적인 보도 전략 도출을 제안할 수 있다. 
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3. 연구문제
본 연구는 프레임 연구의 사회동원론적 접근으로 집합행위 프레임의 세 차원(진
단/예후/동기)을 보도의 내용 분석 유목으로 삼아 분석을 시도한다. 공중보건위기에 
대처하는 언론 보도의 실천적 대안과 활용 방안을 모색하기 위함이다. 이러한 연구 
목적에 근거해 다음과 같은 연구문제를 상정했다. 
연구문제 1: 한국 언론의 신종 감염성 질환 1면 보도는 진단, 예후, 동기로 구성
한 프레임 유목을 적용했을 때, 어떠한 경향을 보일 것인가?
본 연구는 의제설정에서 영향력이 있다고 판단되는 발행부수 상위 10개의 국내 
일간지 1면을 대상으로 했다는 점과 신문 1면이 텍스트와 시각적 정보의 조합
(combination)으로 구성된다는 점을 고려해 시각적 정보를 프레임 분석에 포함했
다. 이는 위험 커뮤니케이션 에서의 언론보도 역할을 보다 포괄적으로 파악해 보기 
위한 시도로 시각적 정보의 기여를 포착하고자 했다.
연구문제 1-1: 그 차이는 보도 내용 구성 포맷(텍스트/시각적 정보) 별로 차이
가 있을 것인가?
마지막으로 위기의 진행 단계에 따라 보도 프레임이 변화를 하는가를 탐색한다. 
감염성 질환과 같이 사안이 시간에 따라 여러 단계로 변화하며 전망을 예측하기 힘
든 질병의 경우 언론에 노출되는 정보에 따라 수용자의 위험지각이 달라질 수 있
다. 또한 위기의 상황에 따라 요구되는 대중의 행동이 다르다는 점을 고려한다면 
언론보도의 단계별 프레임이 달라지는 가를 보는 것은 대중의 참여 및 협력을 위한 
정보의 상호작용의 필요성을 고려한 것이다. 
 연구문제 2-2: 그 차이는 감염성질환 위기 단계별로 차이가 있을 것인가?
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4. 연구방법
가. 분석 대상 및 수집 방법 
본 연구는 내용분석(Content Analysis)을 실시해 텍스트와 시각적 정보를 관찰
하고자 한다. 내용 분석은 분석대상 자료로부터 반복적이고 타당한 추론을 가능하
게 하는 연구기법으로 보도 텍스트를 객관적․ 체계적․ 수량적으로 변인으로 측정하
는 방법(Kolbe & Burnett, 1991)이다. 둘 이상의 코더가 내용 분석에 참여하며 
객관적이고 체계적으로 구성된 코딩 가이드에 따라 메시지의 내용을 분석한 후 코
더간의 신뢰도(intercoder reliability)를 도출해 분석의 타당성을 확보한다
(Wimmer & Dominick, 2011).
분석 대상은 각각 2009년과 2015년 한국에서 유행한 신종플루와 메르스 보도
다. 두 사례를 대상으로 하는 이유는 사례 간 비교를 목적으로 하는 것 이 아니라, 
언론 보도의 포괄적이고 보편적인 보도 경향을 파악함으로써 향후 보도에의 적용 
및 감염성 질환 보도 프레임의 유형화 작업을 염두해 둔 것이다. 기사 수집은 기존
의 프레임 연구가 신문 전체 지면을 대상으로 했던 것과 달리 1면 기사로 한정했
다. 신문 1면은 뉴스 가치가 가장 높은 기사들이 게재되는 면 이며 수용자가 가장 
먼저 접하게 되는 지면이기 때문이다. 특히 인쇄매체에서 1면은 제한된 공간에 지
면을 구성해야 한다는 제약으로 인해 중요도와 가치가 반영된 결과로 다른 어떤 페
이지보다 중요하게 평가되며 이슈의 대표성을 갖는 주요 지표로 여겨진다
(Danielson & Lasorsa, 1997). 이는 프레이밍 이론에서 정의되는 선택
(selection)과 현저성(salience)을 강조하기 위한 전략적 위치로, 프레임을 분석하
는데 유용한 자료가 될 수 있다(Blood & Philips, 1997; Danielson et al., 1997; 
Erbring et al., 1980).
분석 대상 매체는 2017년 한국 ABC협회4)의 전국대상 종합일간지 중 발행부수 
상위10개 일간지로 발생부수는 다음과 같다. 조선일보(1,513,073부), 중앙일보
(978,798부), 동아일보(946,765부), 한겨레(239,431부), 한국일보(213,278부), 
경향신문(196,174부), 국민일보(185,787부), 문화일보(177,887부), 서울신문
(164,446부), 세계일보(101,269부). 
기사 수집 기간은 신종플루의 경우 한국에서 최초의 확진환자가 발생한 2009년 
4) 한국 ABC협회는 광고거래의 합리화를 위해 신문, 잡지, 멀티미디어 등 광고매체의 수용자 크기와 
분포 상황 등을 소정의 절차에 따라 공시한다. 전국대상종합일간지의 발행부수는 등록 매체에 대
해 년 단위로 집계한다.   
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5월 1일부터 국가 재난 단계가‘관심’으로 하향조정 된 하루 뒤인 2010년 4월 2
일까지 총 368일로 정부의 공식 종료가 없어 언론이‘실질적인 종식’이라는 표현
을 쓴 날을 기준으로 했다. 메르스의 경우 한국에서 메르스 감염 환자를 최초로 확
진한 2015년 5월 20일부터 정부가 상황을 공식 종료한 하루 뒤인 2015년 12월 
24까지 총 219일 이다. 전날 소식이 다음 날 게재되는 신문 제작의 특성상 종료일 
하루 뒤까지로 수집기한을 정했다. 
1면 수집은 국내 일간지 지면을 PDF형식으로 제공하는 프로그램인‘아이서퍼
4.0(Eyesurfer)5)’를 이용해 신종플루와 메르스의 각 분석기간에 해당하는 매일 
자 신문 1면을 모두 수집했다. 수집된 1면을 대상으로 신종 감염성 질환 관련 기사
를 분류했다. 이 과정에서 기사의 내용 중 80% 이상이 질병과 관련 없는 경우는 
제외했다. 그 결과 신종플루 관련 보도 1면은 320건이 수집되었고 이 중 텍스트 
기사 317건, 시각적 정보 기사 91건이 분류되었으며, 메르스 관련 보도 1면은 
288건이 수집되었고 텍스트 기사 389건, 시각적 정보 기사 293건이 분류되었다. 
5)‘아이서퍼4.0(Eyesurfer)는 미디어 빅데이터 및 소프트웨어 개발을 기반으로 뉴스 미디어 정보 
서비스를 제공하는 국내 빅데이터 전문 회사 비플라이소프트의 프로그램으로 신문지면을 PDF 형
태로 제공한다. 
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나. 언론 보도 프레임 측정
프레임 분석은 연역적(deductive) 방법과 귀납적(inductive) 방법으로 나눌 수 
있다. 연역적 방법은 선행 연구의 프레임 유목에 따라 기사의 프레임을 분류하는 
방식이다. 귀납적 방법은 보도가 내포하는 발생 가능한 프레임들을 모두 도출해내
는 방식이다(Semetko & Valkenburg, 2000). 본 연구는 앞에서도 언급됐듯, 신종 
감염성 질환 보도에 대해 집합행위프레임을 적용해 분석하는 것으로 프레임 분석의 
연역적 방법을 취한다. 즉 프레임 유목을 내용 분석 변인으로 정의한 후 보도를 통
해 프레임 변인이 어떠한 빈도, 경향으로 나타나는지 검증한다. 연역적 접근방법은 
선행연구에서 사용된 프레임을 후속 연구에도 반복하여 적용할 수 있다는 장점이 
있다(Iyengar, 1991). 
코딩에 앞서 각 프레임 구분을 명확히 하기 위한 코딩 가이드를 만들었다[표2]. 
코딩 가이드에는 각 프레임의 분별을 위한 질문도구가 포함된다. 이 질문도구의 진
단, 예후 프레임을 정리하는데 있어 주영기&유명순(2011)과 유명순 외(2017)의 
연구를 참고했다. 주영기&유명순(2011)은 한국 언론의 신종플루 보도를 감염 피해 
확인 중심의‘진단’과 개인과 사회의 대처 방안에 중점을 두는‘예후’프레임으로 
나눠 분석 한바 있다. 이들은 연구에서 진단 프레임은 감염성 질환 발생 및 확산의 
피해와 증상에 초점을 두는 것, 예후 프레임은 감염성 질환 대처의 개인수칙과 정
부관계기관들의 대책 등 공중보건 차원의 접근에 초점을 두는 것으로 정의했다. 또
한 한국 언론의 기후변화보도를 진단/예후 프레임으로 분석한 연구에서는 진단/예
후 각 프레임 별로 5개의 측정 진술문을 개발해 정리했다(유명순 et al., 2017). 
본 연구는 이들이 신종플루 보도에 적용했던‘진단’,‘예후’프레임의 정의와 기
후변화 보도를 통해 개발한‘진단’,‘예후’프레임의 10개의 진술문을 토대로 본 
연구의 목적에 적합할 수 있도록 일부 단어를 변경해 차용했다. 
동기 프레임은 Snow & Benford(1988)의 연구와 Lubitow(2013)의 연구를 참
고했다. Snow & Benford(1988)는 동기 프레임에 대해‘문제 해결의 잠재적 참여
자나 지지자들을 행동으로 이끌어내기 위한 다양한 장치들을 내포하며 직접적인 참
여를 촉진 할 수 있는 정서적이고 도덕적인 요소들을 포괄한다’고 정의했다. 
Lubitow(2013)의 연구는 건강문제의 제재 필요성을 어떻게 설득하는지에 대한 연
구에서 동기 프레임을 공동체적 대응의 필요성과 행동적 합리성을 제시하는 경우와  
정책변화와 그에 대한 중요성을 제시 하는 경우로 제안했다(Lubitow, 2013). 이러









해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산의 현황/
정도를 다루고 있는가?
신종플루 사망자 4명으로 늘어 
(경향신문, 2009.09.03.)
S2
해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산의 원인을 
다루고 있는가?
메르스 환자 절반이 응급실서 옮았다
(조선일보, 2015.06.20.)
S3
해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산의 원인 
제공자를 지목하는가?
서울시“메르스 의사, 시민 1500여명과 접촉”
(서울신문, 2015.06.05.)
S4







해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
사회적 대응방안을 언급하는가?
메르스 고위험군 40여명 시설 격리
(세계일보, 2015.06.01.)
S6
해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
개인적 대응방안을 언급하는가?




해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산 문제 해
결을 위한 대처 책임자/집행인을 명시하는가?
황교안 총리 인준안 통과 ...“내가 메르스 컨트롤 
타워”(경향신문, 2015.06.19.)
S8
해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산 문제 해
결을 위한 대처 책임자의 가능성/능력을 제시하
는가?
메르스 15일 지나서야 ... 첫 회의 연 대통령
(경향신문, 2015.06.04)





해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
문제 해결에서 공중 혹은 지역사회의 참여를 조
명하거나 유도하는가?
77세 천식 할머니도 메르스 이겼다
온 국민 나서면‘戰爭’이길 수 있다
(조선일보. 2015.06.10.)
S10
해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 




해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
공동체적 행동대응의 효율성과 적절성을 조명하
거나 제시하는가?
격리조치 불응 땐 경찰 강제력 동원
(세계일보, 2015.06.06.)
S12
해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
즉각적인 (정책/행동)변화와 그에 대한 중요성을 
제시하는가?







해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산의 현황/




해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산의 원인을 





해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산의 원인 
제공자를 시각적 정보(혹은 기사의 제목이나 캡
션)로 제시하는가? 
비상걸린 삼성서울병원 ... 곤혹스러운 정부
(동아일보, 2015.06.08.)
S16
해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산의 영향을 







해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
사회적 대응방안을 시각적 정보(혹은 기사의 제
목이나 캡션)로 제시하는가? 
중앙 정부･지자체 힘 합쳤다 (국민일보, 
2015.06.08.)
S18
해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
개인적 대응방안을 시각적 정보(혹은 기사의 제
목이나 캡션)로 제시하는가? 
메르스 에티켓 (조선일보, 2015.06.05.)
S19
해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산 문제 해
결을 위한 대처 책임자/집행인을 시각적 정보(혹
은 기사의 제목이나 캡션)로 제시하는가? 
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여객기 긴급 방역 (서울신문, 2015.06.05.)
S20
해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산 문제 해
결을 위한 대처 책임자의 가능성/능력을 시각적 
정보(혹은 기사의 제목이나 캡션)로 제시하는가? 





해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
문제 해결에서 시각적 정보(혹은 기사의 제목이
나 캡션)를 통해 공중 혹은 지역사회의 참여를 
조명하거나 유도하는가?




해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
정서적이고 도덕적인 요소를 시각적 정보(혹은 




해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
공동체적 행동대응의 필요성과 합리성을 시각적 




해당 기사는 감염성 질환 발생 및 확산에 대한 
즉각적인 (정책/행동)변화와 그에 대한 중요성을 




다. 언론 보도 단계 구분
연구문제 1-2는 한국 언론의 신종 감염성 질환 1면 보도 프레임이 위기 단계별
로 어떤 차이를 보일 것인가에 관한 것이다. 
이를 위해 위기의 역동성을 전제로 위기 단계를 구분하고 대응을 논의한 
Fink(1986)의 연구를 참고했다. Fink(1986)의 위기 단계 구분은 다음과 같다 : 
위기 점증(buildup), 위기 고조(breakout), 위기 소강(abatement), 위기 종료
(termination). 위기 점증은 위기 발생의 단서나 전조 등이 나타나는 시기로 위기
의 확인과 예방, 준비 등을 위한 경고의 단계다. 위기 고조는 실제 위기가 전개되는 
시기로 실제적 피해가 발생하는 단계다. 위시 소강은 위기 상황을 처리하기 위한 
복구와 사후 노력을 위한 대책을 수립하는 단계다. 위기 종료는 위기의 명확한 종
결의 단계다(Fink, 1986). 
보도 진행단계 구분에 따른 기간 설정은 국내 메르스 보도를 내용 분석한 You 
외(2017)의 연구와 영국 신문의 신종플루 보도 프레임을 내용 분석한 Hilton 
&Hunt(2010)의 연구를 참고했다. 위기 점증은 신종플루와 메르스의 국내 첫 감염 
확진 환자가 발생한 날짜 하루 뒤부터 위기고조단계가 시작하는 날짜의 하루 전 이
다. 위기 고조는 감염성 질환으로 국내에서 첫 사망자가 발생한 날짜부터 위기 소
강 전 날까지다. 위기 소강은 신종플루의 경우 전국 750만 초중고 대상 예방접종 
조기 실시된 날부터 다음 단계 구분이 시작되는 전 날까지로 했는데 이는 메르스의 
위기소강 단계 구분이 치료환자의 감소가 시작된 날부터 더 이상 확진자가 나오지 
않은 날 하루 전 까지 이다. 위기종료는 신종플루의 경우 국가 재난단계6)를 기존의
‘경계(Orange)’에서‘관심(Blue)’으로 하향조정하면서 언론이‘실질적 종식’
이라는 단어 사용한 날 까지다. 메르스는 신규 확진자 발생이 없었던 날부터 정부
가 메르스 종식을 공식 선언한 다음날까지로 했다[표3].
 
 
6) 한국의 국가재난단계구분은 총 4개로 관심(Blue), 주의(Yellow), 경계(Orange), 심각(Red) 이다. 
주관기관(보건복지부)에서 감염병 징후가 포착되거나 위기 발생이 예상되는 경우 자체위기평가회의
를 열어 위험의 수준을 평가하고 그 결과에 따라 위기경보를 발령한다.‘관심(Blue)’은 해외의 신
종 감염볌이 발생하거나 국내에서 원인 불명 감염 환자가 발생한 경우이며,‘주의(Yellow)’는 해외 
신종 감염병이 국내로 유입되거나 국내에서 신종·재출현 감염병이 제한적으로 전파된 경우다.‘경
계(Orange)’는 해외 혹은 국내에서 발생한 신종·재출현 감염병이 지역사회로 전파한 경우다.‘심
각(Red)’은 해외 혹은 국내에서 발생한 신종·재출현 감염병이 전국적으로 확산될 징후가 있는 경
우다(보건복지부, 감염병 위기관리 표준매뉴얼, 2014).
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국내 신종플루 감염 첫 확진~  
2015.5.20. ~ 2015.6.1




신종플루 관련 첫 사망 ~
2015.6.2. ~ 2015.6.16.




전국 750만 초중고 대상 
예방접종 조기 실시~ 
2015.6.17. ~ 2015.7.4.









신규 확진자 발생 없음 ~ 
메르스 종식 공식 선언
[표 3] 신종 감염성 질환 보도 단계 구분
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라. 언론 보도 프레임 코딩 방법
본 연구는 신문 1면이 텍스트와 시각적 정보로 구성된다는 선행연구를 고려해 이 
두 유형의 기사를 프레임 분석의 대상으로 했다.  
프레임 코딩의 판별 요소는 프레임을 형성하는 데 사용되는 기법이나 수단 또는 
구성요소들과 관련이 있다. Entman(1991)에 따르면 뉴스프레임은 뉴스 내러티브
에서 강조된 키워드, 메타포, 컨셉, 심볼, 시각적 이미지 등을 통해서 형성되고 구체
화된다. 내러티브는 단지 단어와 그림만으로 구성되기 때문에 프레임은 특정한 단
어와 시각적 이미지를 조사함으로써 찾아낼 수 있게 된다는 것이다. 
Tankard(2001)는 뉴스프레임을 구성하는 요인을 구체화해서 11개로 분류했다. 헤
드라인, 서브헤드, 리드, 진술 및 단평, 사진, 사진캡션, 정보원, 인용, 전체인용, 로
고, 통계와 차트다. 이러한 요소들은 신문뉴스에 있어서 프레임 내에서 주어진 주제 
또는 이슈를 강조하고 부각시키기 위한 장치이다. 이러한 프레임 장치들의 영향력
은 상이한 것으로 나타나며 독립적인 영향력이 있는 것으로 보고된다. 유홍식
(2009)은 기사제목과 예시가 수용자의 뉴스가치 평가와 이슈 지각에 미치는 영향
을 알아보기 위한 실험연구에서 기사 헤드라인이 각각 수용자의 이슈 지각과 판단
에 독립적으로 영향을 미친다고 밝혔다. 또 헤드라인은 그 자체가 프레임이라고 할 
수 있으며 기사에 이해와 해석에 영향을 미칠 수 있다고 했다. 전오열(2003)은 뉴
스 프레이밍이 수용자 태도변화에 미치는 영향에 관한 연구에서 프레이밍 기제로서
의 프레임 장치가 수용자 태도변화에 미치는 영향을 조사한 결과 헤드라인, 사진 
등 프레이밍 장치만으로 수용자들의 태도변화가 일어날 수 도 있다는 것을 확인한 
바 있다. 
본 연구는 신문 1면을 대상으로 텍스트와 시각적 정보를 대상으로 프레임을 도출
하며 두 유형의 정보제공 방법이 다른 만큼 코딩을 다르게 한다. 기사 유형에 따른 
코딩 절차와 점수 산정, 가중치 부여 방식, 예시는 다음과 같다.
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텍스트 프레임
프레임 분석 단위는 개별 기사로 코딩 가이드에 명시된 질문도구를 근거로 프레
임의 존재 여부를 판단해 각 프레임 점수를 도출한다. 이때 개별 연구자의 주관성
을 최소화 하고 각 프레임 간의 차이를 분명히 하기 위해 기사 구성의 위치에 따라 
가중치를 부여한다. 이는 역피라미드7)로 작성된 기사의 부분별 중요도를 고려한 것
으로 텍스트 기사를 대상으로 한 실험연구에서 헤드라인, 리드 기사 본문 순으로 
기사의 현저성이 높은 것으로 나타난다(Eveland et al., 2009; 유홍식, 2009). 이
러한 방법은 기사에 내포된 모든 프레임을 코딩할 수 있고, 프레임별 중요도를 상
호 비교할 수 있다는 점에서 유용하다. 가중치를 얼마로 둘 것인가는 연구자에 따
라 주관적 일 수 있는데 본 연구는 기사 구성의 중요도와 현저성을 고려해 헤드라
인에 3점 리드에 2점 기사 본문에 1점을 부여했다8). 만약 하나의 위치에서 하나 
이상의 프레임이 발견된다면 최대 3개 까지 복수코딩 했다. 따라서 헤드라인은 최
소 0점에서 최대 9점, 리드는 최소 0점에서 최대 6점, 기사 본문은 최소 0점에서 
최대 3점이 산정될 수 있다. 헤드라인과, 리드, 기사 본문에 각각 매겨진 점수는 프
레임 별로 합산한다. 즉 하나의 기사에 진단, 예후, 동기 프레임 점수가 도출된다. 
예를 들면 헤드라인에 진단 프레임이 존재하고, 리드에 예후 프레임, 기사 본문에 
진단과 예후 프레임이 존재하는 기사의 최종 프레임 점수는 진단프레임 4점, 예후
프레임 3점, 동기프레임 0점이다[표4]. 
7) 역미라미드형 기사는 핵심 내용을 요약해서 맨 앞의 리드에 제시한 뒤 본문에서 그에 대한 세부적
인 내용을 중요도 순서대로 나열하는 방식의 기사작성 방법이다(임영호, 2013, p.186)
8) 헤드라인과 리드는 본문을 압축해 제시하고 본문의 전개 방향을 설명하는 단서가 되기 때문에 중
요하게 인식된다(Pan & Kosicki, 1993). 특히 헤드라인은 수용자의 흥미를 유발해 뉴스선택과 
이용에도 영향을 미치며 내용의 정확한 추측과 회상, 기사에 대한 신뢰도를 높이는 것으로 나타난
다(이배영&한경석 et al., 2003; 정태철, 1995; 윤혜정, 1996; 조수선, 2005). 리드(Lead)는 기
사의 첫 문장을 말하는데 전문(前文)이라고도 한다. 리드에는 기사의 흐름이나 중요도 요지 등이 
집약되어 있다(임영호, 2013, p.184). 기사 본문은 기사에서 제목과 리드를 제외한 나머지다. 본
문은 여러 개의 문장으로 구성되는데 리드를 뒷받침하기 위해 구체적인 사실을 제시하는 텍스트
다. 1단 짜리 기사와 같은 짧은 기사에서는 리드와 본문이 구분되지 않을 수 있다(임영호, 2013, 
































의료계“지역 확산 막기 위해 공개를”











정부가 확진 환자 발생 병원 및 지역, 환자 수용 병원 정보
를 독점한 채 국민들에게 공개하지 않아 논란이 되고 있다
0 1 0
질문도구 
S8. 해당 기사는 감염성질환 발생 및 확산 문제 해결을 위
한 대처 책임자의 가능성/능력을 제시하는가?
기사 
텍스트
전문가들은 부실한 초기 대응으로 사태를 키운 정부가 유용
성 없이 정보 비공개 방침을 고수하는 것은 메르스 확산 방
지에 도움이 되지 않는다고 지적했다
총점 4 3 0
[표 4] 신종 감염성 질환 보도 텍스트 프레임 분석 예시 
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시각적 정보 기사 프레임
시각적 정보 기사 프레임 분석 대상은 개별 보도사진과 그래픽9), 삽화, 표다
(Entman, 1991; Tankard, 2001). 분석은 코딩 가이드를 근거로 기사의 시각적 
정보가 함축하고 있는 의미에 따라 프레임의 존재여부(유=1, 무=0)를 판단한다. 
기사의 제목과 캡션10) 또한 프레임 판별에 포함한다. 이후 전체 지면에서 해당 기
사가 차지하는 세로 단(column)11)의 비율을 계산해 프레임 점수에 더한다. 시각적 
정보 기사의 크기는 독자가 정보를 받아들이는데 있어 중요성을 판단하는데 영향을 
줄 수 있기 때문이다(Wanta, 1988)12). 6단짜리 신문 지문에서 5단에 걸쳐진‘예
후 프레임’보도사진의 경우, 1(프레임 점수) + 0.8(신문 전체 단에서 보도사진이 
차지하는 단의 비율)이 해당 기사의 프레임 점수가 된다[표5]. 
9) 시각적 정보 기사에서 그래픽은 기사 내용을 보완하거나 정보를 일목요연하게 보여 주기 위해 사
용한다. 통계 수치를 정리한 도표나, 지도, 기사 내용을 그래픽으로 정리한 것이 해당된다(임영호, 
2013, p. 252).
10) 보도사진의 캡션은 사진이 주는 혼동이나 모호함을 막기 위해 글로 설명을 붙이는 것이다. 캡션
을 어떻게 붙이는지에 따라 독자에게 전달되는 의미가 달라질 수 있다(임영호, 2013, 
p.215~216). 
11) 신문 지면의 단(column)은 세로 분할을 의미하며 그 넓이에 따라 가독성에 영향을 미친다(손석
춘, 1997). 
12) 신문 1면의 시각적 정보 크기를 달리해 실험 연구한 결과 이미지의 크기에 따라 수용자가 느끼
는 이슈의 현저성(salience)이 달라졌다(Wanta, 1988).
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중앙일보, 2015.06.10.
캡션 : 메르스 전사 조준성“두렵지 않다”20일째 메르스와 싸우고 있는 국립중앙의료원 조준성 호흡기센터장
이 9일 방호복을 입고 격리병실로 들어가고 있다. 그는“중동에서 널리 알려진 메르스가 언젠가는 한국에 올
것이라 생각했다. 201년 메르스 의심환자를 진료한 경험이 이어 메르스 치료가 두렵지 않다”고 말했다. 그는











S20. 해당 기사는 감염성질환 발생 및 확산 문제 해
결을 위한 대처 책임자의 가능성/능력을 시각적 자료
(혹은 기사의 제목이나 캡션)로 제시하는가? 
판단
근거
시각적 요소 : 발생한 질병 치료 및 해결을 위해 일
하는 의료인 
제목 : 메르스 전사 조준성“두렵지 않다”
캡션 : 그는“(생략) ... 2012년 메르스 의심환자를 
진료한 경험이 있어 메르스 치료가 두렵지 않다”고 
말했다. 그는‘메르스 최전선’에서 최초 환자를 포
함해 4명의 인공호흡기를 단 환자 곁을 지키고 있다.
단 비율 5/6
총점 1.8
[표 5] 신종 감염성 질환 보도 시각적 정보 프레임 분석 예시 
- 39 -
마. 코딩의 신뢰도
사회과학분야 내용분석방법 표준 절차(Wimmer & Dominick, 2011)에 따라 두 
명의 코더가 코딩에 참여했다. 주 연구자 이외에 다른 한명의 코더는 언론학 대학
원생이다. 코딩에 앞서 두 명의 코더는 연구 목적과 이론적 고찰, 분석 유목에 대한 
이해를 공유했다. 
코딩에 앞서 주 연구자가 프레임 분석을 위한 프레임 판별 근거의 질문도구를 만
들어 다른 한명의 코더가 이해의 과정을 거쳤다. 이후 체계적 무작위 표집
(Systematic Random Sampling)을 통해 전체 샘플의 약 25%를 사전 코딩했다. 
코더 간 신뢰도 계수를 구하기 위해서는 최소한 전체 샘플의 10%에서 최대 25%
를 추출하여 분석하는 것이 적합하다(Wimmer & Dominick, 2013). 사전코딩에 
대한 결과를 토대로 질문도구를 수정, 보완했다. 최종적으로 수정 보완을 거친 질문
도구를 근거로 전체 기사에 대해 본 코딩을 실시한 뒤 두 코더 간 신뢰도를 구했
다.   
코더 간 신뢰도는 코헨카파(Cohen’s Kappa)13) 신뢰도 계수를 산출해 검증했
다. 코헨의 카파 계수는 –1 ~ 1의 값을 가지며 1에 가까울수록 신뢰도가 높다. 
AIAG 매뉴얼14)에 따르면 카파 값이 0.75 이상일 경우 적절히 합치됨을 의미한다. 
사전 코딩의 코더 간 신뢰도 분석결과 분석 항목에 따라 약간의 차이를 보이지
만, 신뢰도 계수가 항목 간 0.82~ 0.89로 코딩 신뢰도 허용범위에 해당됐다. 이후 
진행한 본 코딩에서는 신뢰도 계수가 평균 0.88로 분석에 무리가 없다고 판단해 분
석을 진행했다. 이는 상관관계 정도 해석 기준에 근거했을 때 코더 간 일치도가 높
은 수준이며 따라서 해당 유목에 의한 내용분석 결과가 신뢰성이 있다고 해석될 수 
있다.
13) 두 관찰자 간의 측정 범주 값에 대한 일치도를 측정하는 방법으로 단순합치도 지수에서 우연합치
도의 확률을 빼는 방식 이다. 
14) Automotive Industry Action Group (AIAG) (2010). Measurement Systems Analysis 




진단, 예후, 동기 중 두드러지는 프레임을 보기위해 신종플루와 메르스 보도 기사
를 총괄해 진단/예후/동기 프레임을 설명변수로 하고 프레임 점수를 종속변수로 하
는 일원분산분석(one way anova, ANOVA)을 실시한다. 
위기단계별 프레임 변화의 차이를 보기 위해서는 별도의 ANOVA를 실시해 두드
러진 프레임에 차이가 있는지 확인한다. 이때 두 가지 분석을 실시한다. 첫 번째로 
각 단계별로 진단/예후/동기 부여 프레임을 설명변수로 하고 프레임 점수를 종속변
수로 하는 ANOVA를 실시한다. 두 번째로는 각 단계를 설명변수로 하고 개별 프레
임(진단/예후/동기) 점수를 종속변수로 하는 ANOVA를 실시한다. 전자는 각 프레
임별 양적 차이의 변화가 각 위기 단계별로 동일하게 나타나는지를 보기 위한 것이
고, 후자는 개별 프레임의 현저성(salience)이 각 위기단계별로 차이를 보이는지 
알아보기 위한 것이다. 분석은 SPSS 24.0 프로그램을 이용한다.
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5. 연구 결과
가. 감염성 질환 보도 1면 양적 특징 
1) 신종 감염성 질환 보도 1면 지면 수
한국의 신종플루와 메르스 유행 기간에서 해당 감염성 질환 관련 기사를 포함한 
1면을 수집한 결과 신종플루의 경우 총 320개의 페이지, 메르스의 경우 총 288개
의 페이지가 확인되었다. 수집된 1면을 위기단계에 따라 나눠 지면 수를 본 결과 
신종플루는 위기고조 단계에 과반 수 이상(61.6%) 집중되었다. 다음으로는 위기점
증(26.3%), 위기소강(7.8%), 위기종료(4.3%) 순 이었다. 
메르스 또한 위기고조 단계에 1면의 수가 집중되었는데 43.4%로 과반을 넘지 않
는 정도였으며 위기소강(32.3%)과 크게 차이나지 않았다. 신종플루 보도에서 위기





















































전체 320 (100) 368(100) 288 (100) 219 (100)
[표 6] 신종 감염성 질환 보도 위기 단계 구분에 따른 1면 지면 수
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2) 신종 감염성 질환 보도 1면 구성 방식
신종플루와 메르스 관련 보도 1면의 구성 방식을 오직 텍스트로만 구성된 경우, 
오직 시각적 정보로만 구성된 경우, 텍스트와 시각적 정보가 혼합되어 구성된 경우
로 나눴다. 
가장 현저하게 나타난 구성 방식은 신종플루 관련 기사의 경우 오직 텍스트로만 
구성된 경우로 신종플루 관련 전체 보도 기사 가운데 76.1%를 차지했다. 메르스 
관련 기사의 경우에는 텍스트와 시각적 정보가 혼합된 방식으로 64.2%를 차지했










248 (77.5) 94 (32.7)
시각적 정보
(Only Visual information)
21 (6.6) 5 (1.7)
텍스트/ 시각적 정보 혼합
(Both Text and 
Visual information)
51 (15.9) 189 (65.6)
합계 320 (100) 288 (100)
[표 7] 신종 감염성 질환 보도 1면의 구성 방식 
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3) 신종 감염성 질환 1면 기사 량
수집된 1면 기사량을 위기 단계에 따라 나누고 비교해 본 결과 신종플루와 메르
스 모두 위기고조 단계에서 가장 많은 기사 량을 보였다. 텍스트와 시각적 정보 모
두 이 시기에 높은 기사량을 보였다.
텍스트 기사의 경우 신종플루 관련 보도량은 위기고조(61.2%), 위기점증
(29.0%), 위기소강(7.6%), 위기종료(2.2%) 순으로 높았으며 메르스 관련 기사는
위기고조(53.7%), 위기소강(31.6%), 위기점증(7.2%), 위기종료(3.1%)순 이었다. 
시각적 정보 기사는 신종플루 관련 기사의 경우 위기고조(78.0%) 시기에 기사가 
가장 많고 위기점증(11.0%)과 위기소강(11.0%)이 같은 수준이다. 위기종료 단계
에서는 존재하지 않았다. 메르스는 위기고조(61.8%), 위기소강(30.0%), 위기점증



























































































[표 8] 신종 감염성 질환 보도 위기 단계 구분에 따른 1면 기사 량
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나. 신종 감염성질환 보도 텍스트/시각적 정보 프레임
연구문제1은 감염성 질환 보도 텍스트에서 두드러진 프레임이 무엇인가에 대한 
것이다. 신종플루와 메르스 보도의 기사들을 종합해 프레임 경향을 살펴본 결과, 진
단 프레임이 가장 두드러졌고(M=4.35, SD=2.40), 예후 프레임 (M=1.52, 
SD=2.28)이 그 뒤를 이었다. 동기 프레임(M=0.23, SD=1.12)은 미미한 것으로 
나타났다[F2, 2115)=769.86, p<.001]. 
한편 신종플루와 메르스 각각의 보도에서 프레이밍 경향이 달라지는가를 비교해 
본 결과 결과적으로 동일하게 나타났다. 즉, 신종플루와 메르스 보도 모두에서 진단 
프레임이 압도적인 강세를 보였고(M=4.63, SD=2.18; M=4.11, SD=2.54), 예후 
프레임(M=1.55, SD=2.24; M=1.49, SD=2.31), 동기 프레임(M=0.00, 
SD=0.00; M=0.42, SD=1.49)이 그 뒤를 이었다[F2, 948)=543.14, p<.001; 
F2, 164)=300.32, p<.001]. 
** p<.01













[표 9] 신종 감염성 질환 보도 1면의 텍스트 프레임 양상 
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감염성 질환 보도의 사진 그래프 등 시각적 정보에서도 텍스트와 동일한 양상이 
확인되었다. 시각적으로도 진단 (M=1.07, SD=1.04)프레임이 가장 현저했고 향후 
대응 관련 사안, 즉 예후 프레임(M=0.33, SD=0.65)과 동기프레임(M=0.10, 
SD=0.39)은 미미했다[F2, 1149)=179.77, p<.001]. 이는 개별 감염성 질환 보
도를 분리해 놓고 볼 때도 마찬가지였다.
** p<.01













[표 10] 신종 감염성 질환 보도 1면의 시각적 정보 프레임 양상
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다. 위기 단계별 프레임 변화
연구문제 1-2는 감염성 질환 보도 1면의 텍스트 프레임이 위기 보도 단계별로 
변화하는 가에 관한 것이다. 각 위기단계별로 개별 프레임들의 양적 차이 여부를 
알아보는 ANOVA를 실시했다. 그 결과 위기 단계별로 진단, 예후, 동기부여 프레
임간에 양적 우위의 순서가 달라지는 않은 채 모든 시기에서 진단 프레임이 두드러
진 것으로 확인되었다[표11]. 
다만, 각 개별 프레임들이 네 개의 위기 단계에서 어느 시기에 가장 두드러졌는
가를 살펴보면, 진단프레임이 위기의 초기에 해당하는 위기 점증 시기(M=5.25, 
SD=1.63)에서 가장 두드러진데 반해, 예후프레임은 위기고조 시기(M=1.82, 
SD=2.37)에서, 동기 프레임은 소강 시기(M=0.67, SD=1.87)에서 가장 두드러졌
다. 예후프레임과 동기프레임이 각각 위기 단계의 고조와 소강 시기에서 최고조에 
달한 것으로 나타난 이같은 사실은 그러나, 그 통계적 유의성을 확인한 것이라 보
기는 힘들다. 
** p<.01





















[표 11] 신종 감염성 질환보도 1면의 위기 단계별 텍스트 프레임 변화 
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진단, 예후, 동기프레임이 각 위기 단계에서 실제로 다른 시기보다 두드러진 양상
을 보인 것의 통계적 유의성은 개별 프레임 점수를 종속변수로 하는 일원분산분석
에서 확인되었다. 
즉, 진단프레임은 위기 점증 단계에서 가장 두드러진 뒤 점차 감소세를 보이다 
종료 단계에서 소폭 상승의 기조를 보였고[F3, 702)=7.87, p<.001], 예후프레임
은 초반에는 약세를 보이다 위기 급증 단계에서 상대적인 상승을 보인 뒤 후반부로 
갈수록 감소하는 경향을 보였다[F3, 702)=7.83, p<.001]. 
건강위기 상황에 처한 사회성원들의 위기 대응 동기를 유발하는 프레임은 위기 
소강 단계에서 다른 시기보다 선명하게 포착이 되었다[F3, 702)=10.54, p<.00, 
그림1]. 
[그림 1] 신종 감염성 질환 보도 1면의 위기 단계별 텍스트 프레임 점수 변화
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사진, 그래픽 등 시각적 정보의 프레임도 위기 단계별 비슷한 변화 양상을 보였
다. 유일한 차이는 동기프레임을 내포한 사진, 그래픽은 텍스트처럼 소강 단계가 아
니라 시기가 지날수록 증가해 위기 종료 단계에서 가장 두드러진 양상을 보였다[표
12]. 
[표 12] 신종 감염성 질환보도 1면의 위기 단계별 시각적 정보 프레임 변화
** p<.01






















시각적 프레임의 위기 단계별 차이의 유의성을 살펴본 결과, 진단프레임은 유의
미한 차이를 보이지 않았지만 예후, 동기프레임은 위기단계별로 유의미한 차이가 
있는 것으로 나타났다[F3, 380)=6.98, p<.001; F3, 380)=4.09, p<.01, 그림2].
[그림 2] 신종 감염성 질환 보도 1면의 위기 단계별 시각적 정보 프레임 점수 변화
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6. 결론 및 논의
본 연구는 프레임 연구의 접근 방법 중 사회학 연구에서 논의되는 집합행위 프레
임을 보건학적 관점에서 재해석하여 신종 감염성 질환보도에 적용했다. 연구의 목
적은 두 가지다. 첫 번째는 감염성 질환 보도 연구에 대안적 프레임을 제시하고 실
제 활용을 확인하는 것이고 두 번째는 보도 전략을 논의하는 것이다. 분석 결과, 집
합행위 프레임의 전략으로 활용되는 진단/예후/동기 프레임이 감염성질환 보도에도 
적용될 수 있음을 확인했다. 주요 연구 결과를 해석해 보면, 한국 언론은 신종 감염
성 질환을 보도함에 있어 질병 발생 그 자체를 정의하고 보여주는 진단 프레임을 
가장 현저하게 사용하는 것으로 나타났다. 이러한 보도 경향은 6년 정도의 시간을 
두고 발생한 신종플루와 메르스 보도에서 동일하게 나타났다. 한국 언론의 감염성
질환 보도 패턴이 크게 다르지 않음을 의미한다. 시각적 정보에 있어서도 진단 프
레임이 가장 두드러졌고 대응과 관련된 예후 프레임과 동기 프레임은 미미했다. 위
기의 단계별로 프레임의 양적 차이를 봐도 진단 프레임의 우세함은 확인되었다. 이
는 언론이 질병발생 초기에 진단 프레임을 활용해 새로 발생한 건강 위험 문제를 
조명한다고 해석할 수 있다. 
질병발생의 초기 단계에서 예후나 동기 프레임이 등장하기 어려운 두 가지 이유
를 생각해 볼 수 있다. 첫 번째는 1면이라는 지면 특성에서 찾아 볼 수 있다. 1면
은 신문 지면구성에서 가장 중요한 위치로 시의성과 속보성이 높은 기사가 배치될 
확률이 높다(Bridge, 1987). 두 번째는 언론의 환경감시 기능이다. 언론은 사회의 
문제와 이슈를 감시하고 조정하는 역할을 한다. 국민의 생명이나 자산을 위해할 요
인들에 대해 경고함으로써 예방하고 피해를 최소화 하는 것이다. 감염성 질환 발생 
상황에서 진단 프레임이 내포하는 현실 문제의 발견과 경고, 조명 등을 고려해보면 
1면에 진단 프레임 기사가 실릴 가능성은 다른 프레임보다 높아진다고 유추할 수 
있다. 
개별 프레임들이 각 단계에서 어느 시기에 가장 두드러졌는가를 살펴보면, 진단
프레임은 위기 점증 단계에서 가장 두드러진 뒤 점차 감소세를 보이다 종료 단계에
서 소폭 상승의 기조를 보였다. 예후 프레임은 초반에는 약세를 보이다 위기 급증 
단계에서 상대적인 최강세를 보인 뒤 후반부로 갈수록 감소하는 경향을 보였다. 질
병의 위험이 최고조로 이른 시기에 언론이 사회적 해결을 모색하고자 했음을 의미
한다. 또한 언론이 단순히 진단 프레임만을 사용하는 것이 아니라, 예후와 동기와 
같은 프레임을 적절히 활용하는 모습을 보이면서 언론 스스로 문제해결의 주체가 
될 가능성을 시사한다. 
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건강위기 상황에 처한 사회성원들의 위기 대응 동기를 유발하는 프레임은 위기 
소강 단계에서 뚜렷하게 포착되었다. 소강 단계에서 동기 프레임이 나타나는 것은 
갑작스러운 위기를 겪은 사회 구성원들을 이전의 모습으로 회복시키기 위해 응집시
키고 독려하는 역할을 한 것으로 볼 수 있다. 
이러한 분석 결과들은 감염성 질환 발생을 포함하는 공중보건의 위기상황에서
‘무엇이 주된 프레임인가’를 넘어‘프레임을 어떻게 활용할 것인가’에 대한 대
안적 근거와 해석을 제시하고 관련 후속 연구를 촉진한다. 특히 진단/예후/동기 프
레임을 적용·분석하는데 있어 각 프레임의 구분에 대한 질문 도구와 예시를 제시
했다. 실제 보도를 대상으로 했기 때문에 언론은 취재 현장의 과장·쏠림 보도 가
능성을 최소화하도록 하는 보도 가이드라인으로 선제적으로 활용할 수 있다. 또한 
언론을 활용하고 경쟁을 벌이기도 하는 정부당국이 위기 시 효과적인 의미 형성
(meaning making)을 위해 필요한 메시지 개발을 위한 유용한 참고 자료가 될 수 
있다(Boin et al., 2016). 
본 연구의 두 번째 목적은 보도의 전략 논의다. 위기 보도의 단계에 대해 본 연
구는 Fink(1986)의 위기관리 모델을 적용하여 네 단계로 구분했다. 이러한 단계 
구분은 사회동원론에서 논의되는 프레임 전략 과정과도 일치한다. 구체적으로, 프레
임 전략 과정에서는 초기 단계에 진단 프레임, 위기 고조 단계에 예후와 동기 프레
임, 위기 소강 단계에 동기 프레임이 전략적으로 사용될 때 사회운동이 추구하는 
목표를 달성할 수 있다고 보고 있다. Sturges(1994)는 단계 별로 정보 전달의 유
형이 구분 가능하다고 주장했는데, 초기 단계에 대중에게 정보를 전달하는 정보 전
달형, 감소 단계에 대중의 불안을 극복하도록 돕는 조정형 및 위기의 이미지에 영
향을 주는 내재화형에 초점을 맞추는 것이 효과적이라고 했다. 즉 두 모델은 위험 
초기단계에서는 진단 프레임과 같은 정보전달, 소강 단계는 사회의 해결에 대한 이
해와 참여, 위기 극복을 내포하는 예후 프레임이 바람직할 것으로 제시한다. 
Fink(1986) 역시 위험 초기와 해결의 단계를 강조하면서 유사한 주장을 했다. 다
만, 위기가 최고조로 달했을 때의 적절한 정보 전략에 대해서는 합의점은 확인되지 
않는다. 예컨대 Fink(1986)는 조직에 발생한 위기를 기회로 활용하기 위한 목적에
서 위기 단계를 구분한 만큼, 위기 단계 구분에서 위기의 고조단계를 다소 만성적 
상태로 다룬다. 반면 Sturges(1994)의 경우는 위기의 최고조 단계에서는 조정형의 
정보제공, 즉, 문제의 해결에 가까운 정보제공 전략을 제시한다. 그러나 사회동원론
의 프레임 전략에서는 예후와 동기 프레임의 혼합을 주장했다. 추가적 연구가 필요
한 지점이다. 본 연구의 분석 결과들 또한 선행 연구들과 마찬가지로 위험 또는 위
기의 진행 단계 별로 각각 초기에는 진단 프레임, 진행 단계와 고조 단계에는 혼합
적 프레임, 위기의 소강 단계에서는 동기 프레임을 확인하고 있다. 이러한 결과 또
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The purpose of this study was to examine the media frame of infectious 
diseases in Korean news media from a social mobilization point of view.
For this purpose, a content analysis of front pages of 10 national 
newspapers was conducted. Analytical frames were coded into three 
categories: diagnostic, prognostic, and motivational frame. Diagnostic frame 
identifies the cause of the problem definition, identification, problem 
occurrence and proliferation. Prognostic frame seeks solutions to problems 
and suggest alternatives. Motivational frame defined to promote direct 
participation and support of the public, which includes emotional and moral 
elements.
As a result of the analysis, the diagnosis frame was the most prominent 
in the news. Prognostic frame followed and motivational frame is negligible. 
In the visual information on the front page of the infectious disease, the 
same trend as the text was confirmed. Among visual materials in the news 
articles, use of diagnosis frame was salient whereas motivational frame 
- 66 -
was almost invisible.  
In the frame of the infectious disease report, it was confirmed that the 
diagnosis frame was prominent at all stages without changing the order of 
quantitative advantage between diagnosis, prognosis, and motivational frame 
by crisis progressing stages. However, the diagnostic frame was most 
prominent in the crisis phase, which is the early stage of the health crisis, 
whereas the prognostic frame was most prominent in the crisis phase, and 
the motivational frame was the most prominent in the low level. 
The frame of visual information showed a similar change pattern 
according to crisis stages. The only difference is that photographs with 
motivational frame tend to be more prominent at the end of the crisis than 
at the lunar phase, as they did with text.
The implications of this study are as follows. First, by clarifying the 
purpose of the news frame research, practical implications of the research 
results are secured. In other words, rather than deriving the frames derive 
from an inductive way, this study proposes diagnostic / prognostic / 
motivational  frame that have already secured reliability as a mobilization 
strategy in sociology, and confirmed their usefulness by applying them. 
Second, this study extended the scope of infectious disease news framing 
research by including visual information articles in frame analysis subjects. 
Third, this study divided the report into stages in consideration of the 
strategic process of frame presentation discussed for the success of the 
social movement from the viewpoint of social mobilization perspective. 
Since then, the government’s responses and policy responses to 
infectious diseases have been divided into different stages of crisis 
analysis. This suggests the need to develop strategies and needs for public 
participation and cooperation by dividing media coverage into crisis stages 
and observing frame changes.
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